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Resumo 
 
 
 
A morte e o luto são acontecimentos que fazem parte das vivências
do ser humano ao longo do seu ciclo de vida. No entanto, apesar da
consciência que a finitude é inerente à vida, a compreensão destes
processos é sempre algo problemático. 
 
O presente trabalho tem como objectivo geral compreender do ponto
de vista do comportamento humano de que forma se vivencia o
processo de luto nos familiares das vítimas da tragédia da queda da
ponte de Entre os Rios, em termos emocionais, sociais e
psicológicos bem como comparar os processos de luto realizados
por diferentes indivíduos e tendo como variáveis a idade, número de
familiares perdidos e grau de parentesco. 
 
Foram realizados dois estudos, um qualitativo, onde foram
entrevistados 12 indivíduos e outro quantitativo, que envolveu uma 
amostra de 102 inquiridos que responderam a um questionário
sobre o Luto. Para análise dos dados foi utilizada a análise de
conteúdo e a análise estatística. 
 
Os principais resultados indicaram, em termos globais, que o 
processo de luto dos familiares entrevistados se revela ainda
inacabado, mesmo decorridos 5 anos após a tragédia, e que
variáveis como a idade e grau de parentesco do familiar perdido
influenciam o decorrer de um processo de luto saudável. 
 
São referidas algumas limitações inerentes a este tipo de estudo,
cuja especificidade aborda questões vulneráveis e com
consequências tão drásticas na vida dos indivíduos. 
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Abstract 
 
    
The death and bereavement are events that are part of the experiences of 
the human being to the long one of its cycle of life.  However, despite the 
conscience that the finitude is inherent to the life, the understanding of 
these processes is always something problematic. 
   
The present work has as objective generality to understand of the point of 
view of the human behaviour of that it forms if it lives deeply the process of 
bereavement in familiar of the victims of the tragedy of the fall the Ponte de 
Entre os Rios in emotional, social and psychological terms as well as 
comparing the processes of bereavement carried through for different 
individuals and having as changeable the age, degree of kindred and 
number familiar lost. 
 
Two studies had been carried through, a qualitative one, where 12 
individuals and another quantitative one had been interviewed, that it 
involved a sample of 102 inquired that they had answered to a 
questionnaire of bereavement. For analysis of the data it was used the 
analysis of content and the analysis statistics. 
 
The main results had indicated, in global terms, that the process of 
bereavement  of the familiar ones interviewed if still discloses unfinished, 
exactly passed 5 years after the tragedy, e that changeable as the age and 
familiar degree of kindred of the lost one influences elapsing of a process of  
bereavement healthful. 
 
Some inherent limitations are related to this type of study, whose specify 
approaches questions vulnerable and with so drastic consequences in the 
life of the individuals. 
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 INTRODUÇÃO 
 
“Quantas vezes em busca de algo parecemos 
o avozinho feliz, que ao andar à procura dos  
seus óculos encontra-os na ponta do nariz” 
(Manuel Bandeira, 1994) 
 
 
 
1. Pertinência e âmbito do Estudo 
 
O ser humano é o único ser vivo com consciência da sua finitude. Embora esta 
consciência possa funcionar de forma construtiva, ajudando-nos a procurar um 
sentido para a vida, a proximidade da morte pode ser também um momento 
terrivelmente ameaçador e atravessar um processo de luto uma experiência 
dolorosa.  
Trabalhos realizados por Shoebel e colaboradores (1993) e Kubler-Ross (1998) 
salientam a dificuldade no estudo da morte e luto quer ao nível dos modelos 
teóricos, quer ainda a nível do processo de investigação e de intervenção. Por 
seu lado Worten (1998), ao longo da sua experiência terapêutica ao nível do luto 
(classificando-o em diversas fases de desenvolvimento, bem como fazendo a 
distinção entre o normal e o patológico) refere que trabalhar esta temática, apesar 
de gratificante, é exaustiva e dolorosa, exigindo competências humanas e 
terapêuticas. 
Contudo, os estudos publicados sobre o assunto são reduzidos. E mais escassos 
são quando pretendemos estudar e analisar as variáveis referentes ao 
comportamento humano. Investigadores como Antonovsky (1987,1998), 
Middleton et al (1997), Burnett e McCrindle (1999) argumentaram que lidar com 
pessoas e situações de elevado stress, como por exemplo as provocadas pela 
morte de um ente querido, para além de ser uma tarefa complexa, de difícil 
acesso, envolve lidar com emoções e sentimentos muito intensos e pessoas em 
situação de elevada vulnerabilidade. 
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Porque entendemos pertinente compreender e estudar do ponto de vista pessoal 
e profissional esta realidade tão complexa e profunda, decidimos com o presente 
estudo exploratório, dar um contributo para a compreensão das consequências 
desta problemática que envolve morte e perda.  
Assim, sem sermos muito ambiciosos pretendemos realizar este estudo, que 
consideramos ser de natureza exploratória, para que esta temática possa 
futuramente vir a ser mais desenvolvida, sem esquecer que é uma problemática 
que envolve várias dimensões (cultural, social, económica e religiosa). 
 
2. Objectivos 
Assim, o presente estudo tem como objectivos estudar o comportamento 
humano e especificamente as formas de lidar com o luto perante uma situação de 
tragédia. Temos consciência de que este objectivo é difícil de atingir, não só pela 
escassez de estudos e trabalhos realizados nesta área, mas também pela 
sensibilidade e vulnerabilidade que um trabalho desta natureza exige.  
 
3. Estrutura do Trabalho 
 
A estrutura do presente trabalho está organizada em duas partes, sendo a 
primeira referente à contextualização e enquadramento teórico e a segunda à 
contribuição empírica. 
Com a contextualização e enquadramento teórico pretende-se um espaço de 
reflexão a análise crítica. Esta parte está organizada em dois capítulos:  
Capítulo 1: apresenta um enquadramento territorial e uma caracterização do 
Concelho de Castelo de Paiva; contextualiza a tragédia de Entre os Rios. 
Capítulo 2: aborda os estudos relacionados com o comportamento humano, a 
morte no ciclo de vida, alguns contributos para a compreensão do processo de 
luto, suas características e fases. Para além disto, reflecte sobre a intervenção 
psicológica no luto, apresentando também a importância dos rituais na sociedade 
e o papel dos afectos na perda e na dor. 
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A contribuição empírica é constituída também por dois capítulos: 
Capítulo 3: definição da metodologia de investigação, incluindo a 
caracterização da amostra, a indicação dos instrumentos de avaliação utilizados, 
os procedimentos adoptados e a indicação do tipo de análise de dados realizada. 
Capítulo 4: apresentação e discussão dos resultados acerca do processo de 
luto, obtidos através da realização de entrevistas e da realização de um estudo de 
natureza quantitativa. 
Por fim apresentamos as conclusões do estudo com indicação de implicações 
futuras a ter em consideração e a descrição das referências bibliográficas 
utilizadas. 
Acrescentam-se os anexos como forma de enriquecimento deste trabalho. 
 
   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
- PARTE I – 
 
CONTEXTUALIZAÇÃO 
E ENQUADRAMENTO TEÓRICO 
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CAPÍTULO 1 – A TRAGÉDIA DE ENTRE OS RIOS 
 
 
1.1 Enquadramento territorial e características físicas do Concelho 
 
O Concelho de Castelo de Paiva, situado na extrema faixa Litoral Norte, no 
Distrito de Aveiro, está limitado geograficamente a Norte, pelo Rio Douro que o 
separa do Concelho do Marco de Canavezes, Penafiel e Gondomar; está 
separado a Sul, do Concelho de Arouca por uma cordilheira de serras: a Serra 
Alta ou Alto de Santo Adrião, Cerquidelo, Gamarão e a Serra da Vala; serve-lhe 
de termo Este, o Rio Paiva, que o separa do Concelho de Cinfães; a Oeste, é 
limitado pelo Rio Arda, Serra do Cabeço de Sobreira e o Ribeiro de Areja, que o 
separa do Concelho de Gondomar.  
Situado a escassos 50 quilómetros da cidade do Porto, o concelho de Castelo de 
Paiva é o mais distante da sede do distrito a que pertence, estendendo-se desde 
os limites de Arouca até ao Rio Douro, entre os concelhos de Cinfães, Gondomar 
e Santa Maria da Feira. O município de Castelo de Paiva é uma faixa de terra 
recortada entre as províncias da Beira e do Douro Litoral e, por isso, partilha das 
belezas destas encantadoras regiões. 
O clima que se regista em Castelo de Paiva é ameno, acompanhando as 
características próprias de cada estação; este tipo de clima permite a existência 
de um solo fértil principalmente nos vales. Sendo o concelho uma terra rodeada 
por três rios (Douro, Paiva e Arda), assim como por muitos ribeiros, há uma 
grande abundância de água e, consequentemente, a formação de nevoeiros e 
neblinas, que se propiciam mais no período do Inverno. 
Castelo de Paiva tradicionalmente rural, circunscreve-se numa área de 115 km2 
distribuída heterogeneamente pelas nove Freguesias (Bairros, Fornos, Paraíso, 
Pedorido, Raiva, Real, Santa Maria de Sardoura, São Martinho de Sardoura e 
Sobrado).  
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Figura 1- Mapa do Concelho de Castelo de Paiva 
 
As Freguesias com menor número de população residente são as que possuem 
uma maior área: Paraíso (21,9 km2) e Real (33,1 km2). A densidade populacional 
destas Freguesias é a mais baixa a nível concelhio: 44, 52 % e 41,42%, 
respectivamente.  
Este Concelho é marcado pela sua beleza paisagística, repartindo-se a sua 
população pelas actividades agrícolas, florestais e industriais. 
Por entre baldios, vinhas e socalcos montanhosos vislumbram-se pequenas 
aldeias, algumas delas banhadas pelos rios; as maiorias destas permanecem 
agrilhoadas ao passado, não conseguindo acompanhar o ritmo de 
desenvolvimento que se tem instaurado no Concelho. As grandes extensões de 
eucaliptais contrastam com a edificação de grandes construções na sede do 
concelho e noutras freguesias contíguas a esta.  
O Rio Douro corre por entre ravinas formando um trajecto de “serpente”; aos pés 
deste emergem pequenas aldeias das quais os habitantes durante muito tempo 
tiraram o seu sustento. O Rio Paiva, o menos poluído da Europa, é um local de 
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sonho, as suas águas puras descem por entre pedras e calhaus. A Ilha dos 
Amores, na foz do rio Paiva com o rio Douro é mais uma artimanha da Natureza. 
Por entre as águas destes Rios vêem-se circular embarcações (umas mais 
tradicionais do que outras) com o fim turístico (passeios) ou com o fim lazer 
(pesca). O Rio Arda serpenteia por entre margens recobertas de verde e convida 
a umas horas de lazer nas suas margens. Os tesouros panorâmicos cativam a 
vista de qualquer visitante e dão uma sensação interior de serenidade e paz. 
A Freguesia de Bairros (com uma área de 8,6 Km2) é sobranceira ao Rio Paiva, 
em certos lugares banhada por ele. Nas encostas desta produz-se o famoso vinho 
verde tinto que contrasta com a paisagem verdejante. O límpido do Paiva convida 
qualquer visitante a uma reflexão e a uma entrada em estado de abstracção 
positiva. Também é de interesse o miradouro de Carral – Meão mais conhecido 
por “Mira – Paiva”, pois a paisagem que se desfruta é o Rio Paiva e a Ponte da 
Bateira. Esta ponte sobre o Rio Paiva é construída em granito de um só arco. 
Aqui termina o Concelho de Castelo de Paiva e começa o de Cinfães. A limpidez 
do Rio Paiva permite-nos visualizar as trutas e as vogas que “circulam” no Rio e é 
um local aprazível para umas horas de pesca. 
Na Freguesia de Fornos (com uma área de 4,1 Km2) desagua o Rio Paiva junto à 
“Ilha dos Amores”, (Ilha do Castelo) a única no troço nacional do Rio Douro que 
vislumbra quaisquer olhos que a avistem. Durante muito tempo a população desta 
Freguesia viveu única e exclusivamente da pesca. 
A Freguesia de Paraíso (com uma área de 21,9 Km2) emerge por entre os verdes 
campos e por entre uma extensão contínua de verdura. A romaria de Santa 
Eufêmia atrai imensos peregrinos de terras distantes. A extensão de verdura alicia 
a um passeio turístico por entre as serras e baldios. 
A Freguesia de Pedorido (com uma área de 12,1 Km2) encontra-se em franco 
desenvolvimento infraestrutural. A Zona Industrial de Lavagueiras aí implantada 
encontra-se em ritmo acelerado de desenvolvimento. O Rio Douro banha as 
margens ribeirinhas desta Freguesia e permite uns passeios de barco, uma tarde 
bem passada na praia fluvial e uma pescaria. Para além de tudo isto podem 
lanchar ou beber alguma coisa nas esplanadas implantadas na margem 
ribeirinha. Uma Freguesia que, durante muitos anos, sobreviveu e orientou todas 
           
           22  
 
as suas actividades em torno da exploração mineira, após o encerramento desta 
teve muitas dificuldades em se reavivar social e economicamente. Após uma fase 
menos positiva, actualmente esta Freguesia possui potencialidades de 
desenvolvimento. 
A Freguesia de Raiva (com uma área de 15,3 Km2) é banhada pelo Rio Douro e 
atravessada pelo Rio Arda. As margens destes Rios recortam a montanha. A 
beleza natural destes recursos hídricos enriquece substancialmente o Concelho. 
A beleza do Monte de São Domingos encanta os visitantes que avistam o Douro e 
grande parte do Concelho, assim como acolhe centenas de peregrinos. O Pão – 
de – Ló e os Doces de Serradelo são uma delícia a saborear. As “casinhas” de 
xisto, o artesanato em madeira, o mel caseiro são aspectos artesanais a 
considerar. As aldeias ribeirinhas, escondidas no fundo da montanha, marcam a 
traça original da construção antiga (xisto e lousa). 
Real é uma Freguesia (com uma área de 33,1 Km2) dispersa e também 
verdejante. A extensão que ocupa permite a ligação entre Castelo de Paiva e 
Arouca. O Monte de Santo Adrião caracteriza-se por ser um local alto e possuir 
uma “capelinha” no seu topo, este local permite uma visão sobre uma grande 
parte do Concelho. Quando florescem as flores e as árvores, a vista deste local 
permite-nos construir quadros paisagísticos de rara beleza. 
Em Santa Maria de Sardoura (área de 10,1 Km2) encontrámos o Porto Fluvial de 
Sardoura que é uma importante estrutura integrada no projecto de navegabilidade 
do Douro, que permite uma maior rapidez e economia de custos de transporte, 
contribuindo também para o desenvolvimento turístico da região. Os aglomerados 
populacionais são contíguos e alguns deles têm a seus pés o Rio Douro; a 
construção de edifícios começa a consagrar-se continuamente. Atravessada por 
estradas e ruelas, esta Freguesia também tem a sua beleza própria. 
São Martinho de Sardoura (área de 4,3 Km2) Freguesia em franco 
desenvolvimento tem progredido consideravelmente ao longo dos anos. O 
artesanato em cobre é o ex-libris desta Freguesia. 
Sobrado (com uma área de 5,4 Km2) é a Freguesia mais desenvolvida 
infraestruturalmente. No centro podemos encontrar uma praça com um jardim 
com a estátua do Conde de Castelo de Paiva (grande benemérito do Concelho). 
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As lojas circundam este espaço pedonal. As actividades bancárias concentram-se 
nesta área. Os monumentos arqueológicos também podem ser visitados, assim 
como fontes e quintas da Boavista. O Miradouro de Catapeixe localiza-se junto à 
estrada Nacional 224, este local permite avistar a Ilha do Castelo, assim como a 
Foz do Rio Paiva e uma grande extensão do Rio Douro. 
Após esta caracterização sucinta das nove Freguesias do Concelho podemos 
concluir que nos encontramos perante um paraíso da Natureza, uma riqueza 
natural que pode ser aproveitada de modo mais positivo. As belas paisagens, 
algumas marcadas pela intervenção humana marcam a diferença face a outros 
concelhos. O turismo rural é uma actividade com futuro no Concelho. 
Castelo de Paiva é uma Vila tranquila e pitoresca, entre serranias e vinhedos. Nas 
proximidades, velhos solares, a fita azul do Rio Douro, com os antigos portos de 
barcos rabelos de Pedorido e do Castelo, as aldeias históricas de Raiva, São 
Martinho de Sardoura e Santa Maria de Sardoura, o Miradouro do Monte de São 
Domingos, de amplos horizontes. Esta tranquilidade apenas se quebrou aquando 
da tragédia de Entre-os Rios 
 
1.2 Caracterização Sócio Económica do Concelho 
 
O Concelho de Castelo de Paiva, situado no extremo da faixa Litoral Norte, no 
distrito de Aveiro, possui características próprias, que o afastam do Litoral e o 
aproximam mais do Interior. 
Ao evocar-se o contexto geográfico, como influente no desenvolvimento de 
qualquer região, não se pode esquecer que o Concelho viveu durante décadas 
dependente das Minas do Pejão. Estas foram a maior fonte empregadora da 
região durante um longo período. Era das minas que advinha os rendimentos da 
maioria da população residente, sendo do rendimento das mesmas que eram 
gerados outros rendimentos, nomeadamente o comércio. Com o encerramento 
das minas, em 1994, num contexto de mono indústria, toda a estrutura social ficou 
afectada. As pessoas não tinham emprego, nem perspectivas de o encontrar a 
curto prazo (não existiam alternativas), e também não existia adequabilidade 
entre os perfis profissionais (o adquirido e o necessário) para uma nova inserção, 
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o que levou a que muitas pessoas procurassem alternativas fora do concelho o 
que acentuou a sua débil situação. Instaurou-se no concelho uma crise, pois 
existia um excedente de mão-de-obra, perfis profissionais desadequados e falta 
de instalações industriais no concelho. No entanto, a tendência actualmente é 
para um incremento da indústria, se bem que de forma muito reduzida e que não 
pode ser dissociada dos últimos acontecimentos (queda da ponte Hintze Ribeiro e 
encerramento da empresa C.J.Clark`s). 
O “retardamento” do Concelho, não se deve apenas ao encerramento das minas 
do Pejão, mas ao somatório de outros factores. Durante muitos anos a população 
viveu de e para a agricultura (muito incipiente), e da exploração mineira, o que de 
certo modo colocava um pouco à margem a necessidade de instrução. As 
crianças raramente iam à escola, o seu tempo era empregue a ajudar os pais nas 
tarefas domésticas ou a aprender um ofício. A economia concelhia baseava-se 
num trabalho que era realizado por pessoas com baixa escolarização, não 
despertando nas pessoas o sentimento da necessidade de instrução. Os 
indivíduos com baixa escolarização não tinham dificuldade em arranjar emprego, 
o que fazia com que estudar não fosse um incentivo. Apesar de tudo esta 
situação paulatinamente tem-se alterado, no entanto está ainda longe do 
desejável. Hoje os jovens permanecem na escola até mais tarde, pois as 
exigências para se entrar no mercado de emprego são cada vez maiores. Aposta-
se assim numa maior escolarização. 
Para uma população de 17 338 habitantes, existiam no concelho em 2001, 2 741 
(16%) indivíduos que não tinham qualquer nível de ensino e 6 314 (37%) 
possuíam apenas o 1.º ciclo do ensino básico, ou seja, estes indivíduos têm 
sérias dificuldades em entrar num mercado altamente competitivo. 
O rendimento familiar acaba por condicionar o prosseguimento dos estudos, pois 
normalmente são os que têm mais baixos rendimentos a esmagadora maioria dos 
que abandonam a escola.  
A preparação escolar constitui um caminho para uma maior preparação sócio-
profissional, na medida em que cada vez mais a sociedade assenta no progresso 
tecnológico e em competências diversificadas e adaptativas. “Uma das razões 
porque uma sociedade com qualidade é a base de uma economia forte é que a 
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1.ª é constituída por pessoas instruídas. A importância das medidas na área da 
educação releva não só do facto de a escolaridade permitir o acesso a uma 
formação qualificante e ser um factor facilitador da empregabilidade, mas também 
do carácter preventivo de situações de marginalidade e exclusão que pode 
resultar da hecatombe de casos de insucesso escolar e de abandono prematuro 
da escola que atinge os jovens oriundos de famílias desfavorecidas.” (Capucha et 
al, 1998) 
Os indivíduos que não valorizam as suas competências e saberes acabam por se 
atrasar e não acompanhar o “comboio do progresso”, as qualificações têm que 
ser permanentemente reajustadas, pois as mudanças ocorrem a um ritmo 
vertiginoso, tornando obsoletas as qualificações académicas e profissionais que 
ontem eram perfeitamente ajustadas ao desempenho. A aprendizagem é cada 
vez mais essencial e deve acompanhar o indivíduo ao longo da vida. 
A educação e a formação são actualmente os principais instrumentos de 
identificação, de pertença, de promoção social, de desenvolvimento individual e 
da própria sociedade, já que os indivíduos menos qualificados estão mais 
propensos ao desemprego, à exclusão, pois não têm mecanismos para resistir 
aos mesmos. 
Os 17 338 indivíduos residentes em Castelo de Paiva estão distribuídos do 
seguinte modo pelas várias faixas etárias: 
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Figura 2 - Distribuição da população por faixa etária (Censos 1991) 
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 O enfoque populacional constata-se no grupo etário dos 25 aos 49 anos, com 
uma grande relevância também para a população com mais de 65 anos. Estes 
dados são o reflexo do envelhecimento populacional dos habitantes do concelho. 
Este fenómeno já se iniciou na década de 90, como pode ser constatado através 
da análise dos censos de 1991.  
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Figura 3- População residente por grupo etário (Censos 1991) 
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1.3 A Tragédia de Entre Os Rios 
 
 «Homos toties moritur quoties amittit suos» 
(O homem morre tantas vezes quantas perde um 
 dos seus) 
 
 
 
Contextualização Temporal da tragédia  
 
Na noite de 4 de Março de 2001, pelas 21.10h, a centenária Ponte Hintze Ribeiro, 
em Castelo de Paiva, cedeu à pressão dos anos, à força da corrente, ao 
desassoramento do rio, à incúria do homem. O pilar número quatro cansou-se de 
resistir e deixou-se afundar nas areias do Douro. Arrastou consigo 59 vidas, a 
maior parte delas que regressavam de um passeio às amendoeiras em flor e 
apesar de todos os esforços das equipas, apenas 19 corpos foram encontrados.  
O seu colapso provocou a queda no rio de um autocarro de passageiros e de três 
viaturas ligeiras, sendo que 54 vítimas eram residentes no Concelho de Castelo 
de Paiva, 2 no Concelho de Gondomar (Porto), 1 no concelho de Penafiel e 2 no 
Concelho de Cinfães. 
Acontecimentos deste género, independentemente da sua causa, fazem parte 
daquele sofrimento colectivo que, tantas vezes e nas mais diversas partes do 
mundo, se abate sobre as populações. 
Perante este drama pairava a dúvida sobre se se tratava de um acidente 
provocado por imponderáveis e incontroláveis forças da natureza, que o homem 
ainda não domina completamente ou se, ao contrário, este desastre poderia ter 
sido evitado tendo na sua causa, ainda que remota, a incúria humana de serviços 
técnicos e decisores políticos. 
Nesse momento de dor, urgia tudo fazer para recuperar os corpos das vítimas e 
minorar o sofrimento das populações, sendo cedo para juízos definitivos, antes 
do apuramento técnico das causas deste drama. 
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Contrariando tudo o que se podia prever, às praias da Galiza começaram a dar 
corpos das vítimas da tragédia em Entre-os-Rios. Os cadáveres foram levados 
pelas águas a uma distância de cerca de 250 quilómetros, na chamada “Costa da 
Morte”, em Espanha. 
Devido à sua dramaticidade, os acontecimentos mereceram, por parte dos meios 
de comunicação social, uma cobertura exaustiva. Muito contribuíram para que 
esse carácter doloroso dos factos fosse vivido por toda a população. A tragédia, 
como o luto, foi nacional. Um destino que as vítimas não tinham escolhido…um 
sofrimento atroz, que para os mortos terminou logo ali no Rio e para os vivos 
ainda não tinha começado… 
 
 Caracterização da população sinistrada  
 
Das vítimas da tragédia de Entre os Rios, 54 eram residentes no Concelho de 
Castelo de Paiva, 2 no Concelho de Gondomar (Porto), 1 no concelho de Penafiel 
e 2 no Concelho de Cinfães. 
 
Distribuição do nº de vítimas pelos Concelhos afectados
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Figura 4 -Distribuição do número de vítimas pelos Concelhos afectados 
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Relativamente aos residentes no Concelho de Castelo de Paiva, a freguesia mais 
afectada com esta tragédia foi a freguesia da Raiva, seguindo- se a freguesia de 
Santa Maria de Sardoura. 
 
Distribuição do nº de vítimas por freguesia do Concelho 
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Figura 5 - Distribuição do número de vítimas por freguesia do Concelho de C. Paiva 
 
É de salientar que não se verifica predominância de sexo, uma vez que o número 
total de vítimas do sexo feminino era de 29 e do sexo masculino era de 30. 
 
Distribuição do nº de vítimas por sexo
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Figura 6 - Distribuição do número de vítimas por sexo 
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Caracterização das vítimas por Faixa Etária
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Figura 7 - Distribuição do número de vítimas por faixa etária 
 
De acordo com o quadro acima apresentado, verifica-se que o maior número de 
vítimas se situa em idade activa e terceira idade, salientando-se os oito menores 
vitimados. 
 
Quanto à tipologia familiar das pessoas sinistradas, vejamos o quadro que se 
segue. 
Nº de vítimas por Tipologia Familiar
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Figura 8 - Número de vítimas por tipologia familiar 
 
Das pessoas sinistradas, nove constituíam famílias nucleares sem filhos, cinco 
famílias nucleares com filhos e três famílias monoparentais com filhos. 
Os restantes dezanove viajavam sós, não constituindo agregado familiar por si. 
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Saliento ainda, devido à sua especificidade, os laços de parentesco existentes 
entre algumas das vítimas. Salientando-se ainda, devido à sua especificidade, os 
laços de parentesco existentes entre algumas das vítimas. 
 
Processos de busca: Equipa e equipamentos 
 
Desde as primeiras horas da manhã do dia seguinte à queda da Ponte Hintz 
Ribeiro,que se iniciaram no Instituto Hidrográfico (IHPT) os preparativos por forma  
a garantir se a colocação de uma equipa multidisciplinar, e respectivo equipamento 
no local da tragédia no mais curto espaço de tempo. É fácil imaginar as dificuldades 
que foi necessário vencer para reunir elementos envolvidos em outras missões, 
viaturas e cerca de duas toneladas de equipamento diverso. 
Assim que foi dada a ordem por parte do Almirante Chefe do Estado-Maior da 
Armada, uma equipa de sonar lateral deslocou-se de imediato para Entre os Rios, 
num helicóptero da Força Aérea. Enquanto esta primeira equipa analisava as 
condições no cenário de operação e procedia à montagem de equipamentos numa 
embarcação local, seguia por terra uma segunda equipa encarregue do 
posicionamento e da sondagem hidrográfica com sistema de feixe simples. Cerca 
das 18 horas do mesmo dia, todo o equipamento estava operacional e pronto para se 
iniciarem as buscas, mas os troncos de árvores transportados pelo rio representavam 
um elevado risco para a embarcação numa operação nocturna, o que adiou o inicio 
dos trabalhos para o dia seguinte. 
A forte corrente que se fazia sentir, a grande quantidade de matéria em suspensão, 
os detritos transportados, as zonas de mistura de águas e os remoinhos, tornaram 
praticamente impossível a obtenção de registos com o sonar lateral. Não foi possível, 
com aquelas condições ambientais, a obtenção de um registo com um mínimo de 
qualidade que permitisse uma análise dos contactos de sonar. No entanto, e após 
várias tentativas, foi possível começar a obter registos válidos, destacando-se um 
eco obtido às 15.20 horas do dia 6, com cerca de 12 m, de forma indefinida, a 150 
metros da ponte. 
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Entretanto, nesse mesmo dia, seguia por terra outra equipa com um magnetómetro e 
um veículo submarino de controlo remoto (ROV), este último na esperança que a 
melhoria das condições permitisse a sua operação. Foi equacionada a utilização do 
sistema de sondagem por multifeixe, mas tornava-se inviável a colocação do 
multifeixe do IHPT, de montagem fixa, na área de operação em tempo útil, pelo que 
se procedeu ao aluguer de um sistema similar, mas que pudesse ser montado em 
qualquer embarcação. Foi pedida a deslocação para o local de uma equipa do 
fabricante, especializada na operação deste tipo de sistema, para dar formação e 
apoiar a operação no seu início. Nos dias subsequentes realizaram-se cerca de 
cinquenta fiadas de sonar lateral num troço de 2 Km, onde normalmente seriam 
necessárias apenas duas ou três, mas o rio teimava em não permitir a obtenção de 
um registo minimamente aceitável. 
Ao fim da tarde do dia 8 chegou de Aberdeen, Escócia, o sistema de multifeixe, o 
qual foi montado em tempo recorde e que se juntou às buscas logo no dia seguinte. 
A operação do sistema esteve a cargo dos especialistas do IHPT, de um norueguês e 
de um outro, escocês, da Kongs-berg-Simrad, com quem o IHPT trabalha 
habitualmente. Foi ainda utilizado um sonar rotativo de alta frequência, semelhante 
ao usado no ROV do IHPT, para auxílio às buscas que se estavam a desenvolver. 
Realizou-se também um levantamento com o magnetómetro até 5 Km a jusante da 
ponte para obtenção de um registo de referência. Da análise dos dados concluiu-se 
que a anomalia calculada para o autocarro, função da massa de ferro e inversamente 
proporcional ao cubo da distância, passaria despercebida no valor do campo 
magnético local, afectado pela geologia, por grandes massas de ferro existentes nos 
cais de atracação, nos batelões e nos destroços da ponte. 
No dia 7, foi decidido colocar uma plataforma de apoio sobre o eco detectado, por 
forma a proceder à sua identificação. A medição de correntes no local indicava 
valores superiores a oito nós, o que não possibilitaria à partida efectuar qualquer 
tentativa de mergulho. Foi decidido realizar um mergulho assim que se reunissem 
condições mínimas de segurança. Numa primeira tentativa não foi possível 
ultrapassar os dois metros de profundidade. No dia seguinte, realizou-se nova 
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tentativa após concentração de esforços com as barragens a montante do rio Douro 
e Tâmega, no sentido de não se efectuarem descargas, contudo as condições 
meteorológicas não permitiram alongar estes esforços. Apesar da diminuição de 
caudal, as correntes eram superiores a seis nós. A tentativa de mergulho não 
permitiu validar o eco a uma profundidade de 12 metros. Só no dia 11 após 
concentração de esforços com todas as barragens de ambos os rios, incluindo as 
espanholas, foi possível efectuar cinco mergulhos tendo-se identificado uma 
embarcação afundada. Após estes mergulhos, foi retirada a plataforma de apoio a fim 
de prosseguirem as pesquisas no local. 
Desde o dia em que foi feita a primeira identificação de um contacto de sonar, as 
condições meteorológicas melhoraram significativamente, o caudal diminuiu e as 
partículas e os detritos transportados pelo rio diminuíram também, o que permitiu 
uma melhoria significativa na qualidade dos registos obtidos. 
Entretanto, na segunda semana de Março, seguiu para o local um correntómetro 
acústico por efeito Doppler com o objectivo de melhorar a capacidade de observar as 
correntes. Prosseguiu o levantamento de sonar lateral ao longo do rio em troços de 2 
Km, até à Barragem de Crestuma e de multifeixe, até 10 Km a jusante do local do 
acidente. A informação foi processada, cruzada e foram definidos diversos alvos. 
Sobre estes foram feitas novas passagens, os registos foram processados e 
analisados e comparados novamente. Alguns alvos foram colocados para segundo 
plano, por provavelmente corresponderem a afloramentos rochosos. 
Iniciaram-se no dia 17, sábado, os mergulhos para identificação dos alvos 
seleccionados. O primeiro revelou ser um contentor de 12 metros utilizado como cais 
flutuante que se teria eventualmente libertado a montante da ponte em 1985, e do 
qual não se conhecia a sua localização. Na manhã do dia 19, foi efectuado um 
segundo mergulho, numa posição a cerca de 20 metros da posição do primeiro eco 
tendo-se identificado uma estrutura metálica com tecidos, que se veio a confirmar 
como o autocarro acidentado. No dia seguinte foi iniciado o resgate das águas do rio, 
operação que se revelou morosa e com grandes dificuldades técnicas. 
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É de salientar a prontidão com que se disponibilizaram, para cooperar nas buscas, 
diversas equipas estrangeiras especializadas em mergulho e pesquisa, 
nomeadamente de Espanha e França. Apesar de não terem constituído uma solução 
alternativa, uma vez que o método de operação e os equipamentos utilizados são 
semelhantes aos nossos, o contacto foi muito proveitoso, tendo permitido a troca de 
experiências e a discussão de métodos alternativos para operação em condições 
além do limite. 
Refira-se ainda que foi analisada minuciosamente a viabilidade de execução de todas 
as ideias para a realização das buscas e identificação dos contactos, apresentadas 
por empresas e particulares, nacionais e estrangeiros. 
Depois de localizado o autocarro, ainda muitos corpos e três automóveis estavam por 
encontrar, por isso prosseguiram os mergulhos no sentido de se validarem os vários 
contactos obtidos. Infelizmente, os contactos investigados correspondiam a uma grua 
e a estruturas metálicas diversas. 
Finalmente, no dia 1 de Abril foi localizado um dos três veículos afundados no rio 
Douro. Tratava-se de um Volkswagen Passat, localizado a mais de 20 metros a 
jusante da ponte. No seu interior encontravam-se os corpos de 2 jovens. Por volta 
das 15.30 horas do mesmo dia teve início o resgate da viatura que, depois de içada 
foi levada para o porto fluvial de Sardoura. 
A melhoria das condições meteorológicas entretanto registada permitiu que as 
equipas de mergulhadores desenvolvessem mais facilmente o seu trabalho. No 
entanto, a exemplo de mergulhos anteriores, voltou a encontrar-se muito “lixo 
metálico” no leito do rio. No dia 3 de Abril descobriu-se que um desses ecos era uma 
motorizada, que foi posteriormente recolhida. 
Prosseguiu o trabalho fastidioso de medição regular de correntes sobre os vários 
pontos de mergulho, análise de condições e decisão sobre a ordem de contactos a 
investigar, naturalmente dependente não só da natureza do contacto mas também de 
exequabilidade do mergulho, posicionamento rigoroso das poitas com DGPS e 
finalmente validação por mergulhadores. 
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Realizaram-se também novas passagens com o sonar lateral e o multifeixe por forma 
a definir melhor alguns contactos, e processou-se a informação obtida, por forma a 
melhorar a qualidade dos dados e determinar a evolução de cada um dos contactos 
em termos de cobertura por sedimentos e deslocamento. 
O relato de testemunhas que viram um carro a flutuar e a afundar-se na proximidade 
da sua quinta foi fundamental para a descoberta do segundo Volkswagen Passat. 
Esta informação permitiu concluir que o carro teria ultrapassado a primeira zona de 
afloramento rochoso e que não teria, possivelmente, atingido as Pedras de Linhares. 
A análise dos dados revelou a existência de um contacto isolado, o que conduziu à 
descoberta do segundo carro, mesmo parcialmente enterrado. 
Após a validação de todos os contactos isolados e daqueles, que pela sua forma e 
dimensões, pareciam mais suspeitos nas zonas de afloramento rochoso, deram-se 
por suspensas as operações. Existem áreas de afloramento rochoso na proximidade 
da ponte, relativamente extensas, com centenas ou milhares de contactos de sonar 
semelhantes aos dos dois carros que foram encontrados. 
Desde o início dos trabalhos foi permitido o acesso dos familiares dos sinistrados às 
embarcações em operação e posteriormente aos “media”, por forma a que pudessem 
observar as operações em curso, bem como os equipamentos utilizados. Todas as 
informações disponíveis foram fornecidas em antecipação aos familiares.  
Profissionais como psicólogos, psiquiatras, jornalistas, bombeiros e a equipa de 
resgate que se encontravam no local foram sujeitos a vários momentos de stress, 
motivados pela dor dos familiares e pela dramaticidade da tragédia. Assim, Pereira 
(2004) faz referência ao stress dos profissionais do INEM e formas de lidarem com 
ele, dado que toda a situação que envolva morte ou dor intensa coloca também os 
profissionais em situações problemáticas: antes de serem profissionais são em 
primeiro lugar pessoas.  
Santiago (2006) relata no seu livro o caso específico de um jornalista que após ter 
sido enviado para efectuar a cobertura da tragédia de Entre os Rios, não conseguiu 
lidar com o sofrimento dos familiares. A tragédia de todas aquelas pessoas tocou-o 
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de tal forma, que tal como explica no livro “ O Reconforto da televisão”, a partir de 
algum tempo não conseguia dormir bem de noite e de dia andava sempre 
incomodado. Procurar um distanciamento foi muito difícil devido provavelmente à sua 
própria sensibilidade pessoal. 
É de realçar o auxílio da população local que prontamente se disponibilizou para 
qualquer ajuda que fosse necessária, nomeadamente os donos dos areeiros que 
cederam embarcações, gabinetes para montagem do centro de operações e guarda 
de material, o pessoal das embarcações que foi inexcedível no seu apoio às 
operações e todas as entidades envolvidas que se mobilizaram em torno desta 
tragédia. 
Foram dezasseis longos dias, exasperantes dias de sofrimento, de ansiedade para 
todos os que aguardavam a retirada dos corpos… 
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A Homenagem às vítimas da tragédia  
 
“Nada seca tão depressa como 
 uma lágrima 
E porque toda a dor é um parto. 
O amanhã a semente 
Esperança renovada no supremo vigor 
Das asas de um anjo 
Que observa os ausentes 
E te espera na terra arável do sonho. 
Triunfo e Glória” 
Teresa Ribeiro Reis (2003) 
 
(Poema que consta numa das 
paredes do monumento Anjo de Portugal, 
em memória das cinquenta e nove vítimas 
do acidente de Entre-os-Rios) 
Como forma de prestar homenagem às vítimas do trágico acidente foi edificado 
um monumento junto da ponte agora reconstruída… Este monumento foi 
inaugurado no dia 4 de Janeiro de 2003, um ano e dez meses depois da tragédia. 
O “Anjo de Portugal”, localizado na margem esquerda do rio Douro, consiste num 
conjunto escultórico com 20 metros de altura, constituído por um pedestal de 
betão, pintado de branco e um anjo em bronze, com doze metros de altura. Este 
anjo, inspirado no anjo Custódio, denominado por D. Manuel I, o Anjo de Portugal, 
simboliza a paz e como Anjo protector deverá ser o fiel guardião de todos aqueles 
que dele necessitem. Na parte inferior da praceta, onde foi implantada a estátua, 
está concebida uma cripta a céu aberto, e na base do monumento estão inscritos 
os nomes das 59 vítimas do acidente. O monumento é da autoria do arquitecto 
Henrique Coelho, que o classifica como "um local de meditação de todos os que 
defendem os valores da solidariedade humana". 
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Apesar deste esforço para glorificar e até santificar a morte, com a construção do 
monumento – que pode ser considerado a chave ritual da casa dos mortos e sinal 
de que o luto acabou – as lágrimas de pesar íntimo permanecem e conduzem à 
indagação da possibilidade de um controlo colectivo da perda.  
As margens do rio são assim palco de rituais sociais de luto, entre familiares que 
muitas vezes tentam justificar o injustificável e controlar a emoção. Numa das 
nossas visitas ao monumento, um dos familiares desabafou: “quer queiramos 
quer não, temos de secar as lágrimas; os nossos mortos merecem mais do que 
lágrimas e chorá-los por muito tempo seria supor que morreram em vão”. 
Diz quem vive ao longo das margens do rio, que muitas vezes assiste ao flutuar 
de ramos de flores, que delicadamente são atirados pelos familiares como forma 
de homenagem aos seus entes queridos… 
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CAPÍTULO 2 – O LUTO E OS ACONTECIMENTOS DE VIDA ENQUANTO 
DESAFIOS AO DESENVOLVIMENTO 
 
 
 
“Os homens são diferentes e diferentes as 
situações em que cada um se encontra 
 para se tornar homem” 
(Sousa, 1995) 
 
2.1 Comportamento Humano na adversidade da Vida 
 
Numa perspectiva metodológica de reflexão, impõem-se logo de início as 
seguintes questões: O que significa activar o desenvolvimento psicológico? Qual 
a importância das estratégias de activação para o desenvolvimento do indivíduo 
nas suas diversas dimensões: pessoal, social, emocional e profissional? 
Como activar o desenvolvimento humano ao longo das diversas etapas de vida e 
das suas crises e adversidades de vida? 
 
Consideramos que activar, implica instigar e estimular o desenvolvimento humano 
nos seus diferentes estádios ou fases de desenvolvimento. Pretende-se, deste 
modo, fazer o indivíduo reflectir sobre si mesmo, sobre as suas condutas, e sobre 
a sua intervenção na comunidade em que está inserido, tornando-se actor e autor 
consciente do seu próprio desenvolvimento. 
O desenvolvimento psicológico constitui uma das dimensões do desenvolvimento 
humano que se constrói baseando-se no desenvolvimento físico, biológico, 
linguístico, axiológico, social, entre outros. Apresenta-se como um processo e 
como um produto decorrente, por um lado de um determinado património 
hereditário dos sujeitos envolvidos, e por outro dum ambiente detentor (ou não) 
de oportunidades e recursos estimulantes. Nesta perspectiva a construção do eu, 
depende não só dos factores intrínsecos e extrínsecos, mas também da acção 
que o indivíduo exerce sobre estes mesmos factores. 
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Neste contexto, fica evidente a complexidade do desenvolvimento humano, 
nomeadamente na sua dimensão psicológica caracterizada por aspectos de 
natureza cognitiva, afectiva, e volitiva ou de tomada de posição do eu.  
Ao longo da vida, nas diferentes fases de desenvolvimento, o ser humano é 
exposto a uma diversidade de experiências, que pela sua intensidade, (mais forte 
ou menos forte), se constituem como desafios de vida, activando as suas 
competências para a resolução das crises emergentes. 
 
Deste modo, sentimos a necessidade de uma reflexão conjunta sobre diferentes 
acontecimentos de vida indutores do desenvolvimento psicológico. São várias as 
situações de crise que experienciamos, sendo o processo de luto e outros 
momentos de crise duas das vertentes abordadas. Porém os modos como se  
vivencia os momentos de crise nem sempre são promotores de desenvolvimento, 
implicando assim a necessidade de se recorrer a processos de ajuda externos 
como as psicoterapias. 
 
“São as exigências feitas e as oportunidades 
abertas pelos vários acontecimentos de vida que 
constituem influências predominantes no 
desenvolvimento de cada pessoa ao longo de 
toda a experiência 
(Campos, 1994) 
 
Será possível um adulto desenvolver-se emocionalmente? Terá o homem um 
papel passivo ao longo do ciclo de vida? Construirá o homem a sua personalidade 
enquanto se desenvolve? De que modo intervirá o adulto nas crises e 
acontecimentos que a vida lhe proporciona? Como age o adulto perante um 
obstáculo ou dificuldade? Até que ponto os acontecimentos de vida serão 
activadores do próprio desenvolvimento? 
 
As sociedades actuais, que privilegiam não só o conhecimento, mas também a 
competência para lidar com inesperado e imprevisível, direccionam-se para a 
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relevância que as crises e os acontecimentos de vida têm no indivíduo. Estas são 
num primeiro momento fontes de desorganização (ainda que temporária), do 
equilíbrio emocional do indivíduo. Todavia, com o desenvolvimento de estratégias 
de coping adequadas, integram-se cognitivamente os acontecimentos, 
reorganizando-os emocionalmente, e potenciando aprendizagens para a 
resolução eficaz das crises ocorridas. É na altura em que o indivíduo olha para si 
mesmo, reavaliando-se internamente que consegue apreciar as suas reais 
competências, com as quais fará face às problemáticas, activando deste modo o 
seu desenvolvimento intelectual e emocional. A azáfama do dia-a-dia não permite, 
a maioria das vezes, pequeninas paragens para observar o que nos rodeia, 
mediando a nossa acção entre o que é determinante e o que pode ser 
desenvolvido. Apenas quando nos miramos no nosso próprio espelho, somos 
capazes de reflectir nas mudanças que deverão emergir na nossa conduta. 
Barbosa (1986) referiu que os problemas de vida que desencadeiam emoções 
intensas e as actividades ameaçadoras face a rotinas individuais, são 
acontecimentos que obrigam a um grande reajustamento da pessoa. 
 
Diversos factores podem assumir a forma de crises ou acontecimentos de vida, 
podemos destacar alguns a título exemplificativo: perdas, percepção de injustiça, 
reprovação escolar/profissional, infidelidade, discussões, falência, mudança de 
residência, despedimento, desemprego, promoção, gravidez, reforma, casamento, 
separação/divórcio, nascimento de um filho, saída de filho de casa, doença, perda 
do estatuto social, menopausa/andropausa, ... Todos estes factores poderão 
potenciar o desenvolvimento, desde que o indivíduo interprete a desorganização 
que a situação lhe provocou e desenvolva tácticas para reorganizar o seu espaço 
emocional, beneficiando da situação efectiva e interpretando-a como 
impulsionadora para o seu desenvolvimento. 
 
Vários são os autores que se têm debruçado sobre as crises e acontecimentos de 
vida. Porém Lerner (1983), identificou três classes de acontecimentos de vida 
diferentes: 1) acontecimentos de vida normativos que são marcados pela idade, 
caracterizando-se pelos acontecimentos biológicos e ambientais correlacionados 
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com a idade cronológica: casamento, nascimento do primeiro filho, menopausa. 
“traduzem, no fundo, o relógio social do ciclo de vida adulta” (Lerner, 1983); 2) 
acontecimentos normativos caracterizados pela história, ou seja, os eventos 
culturais relacionados com o tempo histórico, signifiquem eles alterações políticas, 
depressões ou prosperidade. São efectivamente os acontecimentos com efeitos 
imediatos sobre a população que os vive, e diferidos sobre as populações 
vindouras; finalmente, temos ainda 3) acontecimentos não normativos, descritos 
pelos acontecimentos adstritos quer a referências temporais históricas, quer 
individuais: acidentes, doenças ou divórcios. 
 
Todas as situações que sucedem ao longo da vida, diferem entre si sobretudo 
pelo nível de ansiedade e stress que desencadeiam a quem os vivencia, mas 
também pelo grau de importância que lhe é atribuída por quem as experimentou e 
o seu grau de reajustamento. Carl Rogers (1977), entendia que o indivíduo cresce 
e adquire experiência se se lhe deixar livre iniciativa para descobrir o seu 
caminho, numa atitude de auto-formação, num processo de se tornar pessoa. 
"Tornar-se pessoa" surge então como a chave do processo de aprendizagem na 
visão humanista. É um processo pessoal, de índole vivencial, no centro do qual 
está a pessoa como ser que pensa, sente e vive. Para os humanistas, este tipo de 
aprendizagem realista faz-se em profundidade e altera os comportamentos, as 
atitudes e a personalidade do próprio indivíduo, promovendo a activação do seu 
próprio desenvolvimento. 
 
Desenvolvimento humano no Ciclo de Vida 
 
A reorganização que cada indivíduo opera nas suas vivências é uma construção 
pessoal, resultante da passagem de um estado inicial para um final, onde ocorre 
um processo experimental, interior à própria pessoa, que se traduz numa 
aquisição de novos saberes e competências, e consequentemente em mudanças 
no seu comportamento. Estas mudanças, promotoras de crescimento, não eram 
assumidas nas primeiras teorias do desenvolvimento, onde ao adulto não era 
reconhecido o carácter evolutivo do comportamento humano. 
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Nas teorias tradicionais, postulava-se que o desenvolvimento do indivíduo ocorria 
desde o seu nascimento até à fase da adolescência, estagnando na fase adulta e 
declinando na velhice. Segundo Gonçalves (1993), para Piaget “o que se 
desenvolve com o desenvolvimento cognitivo é uma competência geral e 
estrutural do sujeito para pensar e raciocinar sobre o mundo físico e lógico-
matemático, considerados de um ponto de vista científico”. Porém, durante um 
período de tempo, esta competência geral e estrutural do sujeito iniciava-se na 
infância e caminhava até à adolescência que se afigura como estação terminal do 
próprio desenvolvimento (estádios sensório-motor, pré-operatório, operatório 
concreto e operatório formal definidos por Piaget). 
As fases procedentes à adolescência eram apreciadas como fruto dos factores 
genéticos e ambientais até então desenvolvidos. Porém após esta fase, o 
indivíduo não era estimulado por nenhum factor, não se pressupondo a activação 
do seu desenvolvimento. Sigmund Freud foi um dos autores que contemplava o 
desenvolvimento até à puberdade, considerando que esta fase (genital) como o 
último estádio psicossexual.  
 
Estes modelos de desenvolvimento prevalecem ainda em algumas concepções 
populares, (embora já muito desvanecidos), sobretudo porque pressupõem uma 
estagnação física e biológica na fase adulta e inclusive uma degradação na 
velhice. Contudo, estas concepções foram postas em causa pela teoria do ciclo 
vital, que tinha como pressuposto um desenvolvimento ao longo do ciclo de vida, 
quer ao nível físico, quer social, quer emocional, quer psicológico. 
As teorias de Life-Span pressupõem que o desenvolvimento humano nunca 
estagna, sendo importante manter uma análise, sobre diferentes perspectivas, 
acerca das mudanças que ocorrem no indivíduo. Nestas teorias, mais importante 
do que a idade, são as competências sociais, emocionais, interpessoais que o 
indivíduo vai desenvolvendo e integrando em si como fonte de aprendizagem. 
Imaginário (1997), considera que o indivíduo completa em si um conjunto de 
experiências que lhe permitem desenvolver as suas competências ao longo da 
sua vida: “O balanço de competências pressupõe que os sujeitos desenvolvam ao 
longo da sua existência conjuntos de competências - em sentido lato, 
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compreendendo, por isso saberes, saberes-fazer, saberes ser e até saberes-
tornar-se (...)”. 
O modelo de desenvolvimento proposto por Erik Erikson parte do chamado 
princípio epigenético de desenvolvimento. Segundo este princípio, "tudo o que 
cresce tem um plano de base, e é a partir deste plano de base que as partes 
emergem, cada parte no seu tempo específico de manifestação, até que todas as 
partes se desenvolvem de modo a formar um todo funcional" (Erikson, 1968). 
Erikson propôs uma revisão dos estádios de desenvolvimento de Freud retirando 
importância aos factores biológicos e sexuais e sublinhando o peso da influência 
dos factores relacionados com a educação da criança, as relações sociais e as 
influências culturais na formação do eu. Segundo Azevedo (1990), “Erikson 
contrapôs o seu sistema de estádios psicossociais aos estádios psicossexuais de 
Freud”.  
O desenvolvimento para Erikson compreende oito estádios ao longo do ciclo da 
vida. Cada estádio Eriksoniano é vivido numa dupla vertente (quadro 1).  
 
IDADE ESTÁDIO DE DESENVOLVIMENTO 
0 - 1 anos Confiança vs Desconfiança básica 
1 - 2 anos Autonomia vs Vergonha e Dúvida 
3 - 5 anos Iniciativa vs Culpa 
6 - 11 anos Indústria vs Inferioridade 
Puberdade e adolescência Identidade vs Confusão de Papéis 
Idade jovem adulta Intimidade vs Isolamento 
Idade adulta Generatividade vs Estagnação 
Terceira idade Integridade vs Desespero 
Quadro 1- Estádios de Desenvolvimento de Erik Erikson 
 
Cada estádio proposto por Erikson é caracterizado pela realização / concretização 
de diferentes tarefas, que poderão ter consequências positivas ou negativas. 
Porém qualquer uma das experiências (positivas ou negativas) promovem o 
crescimento, desde que o indivíduo reflicta sobre o sucedido (Maia, 1995).  
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Habitualmente quando nos reportamos ao conceito de crise entendemos que este 
é a resposta a acontecimentos desagradáveis experimentada como algo doloroso 
(Kaplan & Sadok, 1984 cit in Maia, 1995). A resposta que o indivíduo oferece a 
um problema, apresenta-se num primeiro momento como irresolúvel. Contudo, 
este resposta proporcionará “uma oportunidade de crescimento da personalidade” 
(Caplan, 1980). A integração que o indivíduo faz dos seus problemas, depende 
sobretudo da aprendizagem que efectua com os mesmos. Ou seja, das 
estratégias que desenvolve para vencer os diferentes e inesperados obstáculos 
que vão emergindo ao longo do seu ciclo de vida. 
Perante o desenvolvimento proposto por Erikson, a grande questão que surge de 
algum modo reflectida em todos os estádios e de modo especial na adolescência 
é a da identidade. Esta crise nunca é resolvida de modo estacionário ou definitivo 
e pode ressurgir sempre que apareçam grandes mudanças na existência de cada 
um, tais como um novo emprego, o casamento, o divórcio, a gravidez, entre 
outros. De facto, em diferentes fases da vida o indivíduo depara-se com questões 
sobre a sua identidade: será esta a profissão que eu deveria ter escolhido? é a 
altura certa para me casar? Estarei a educar o meu filho segundo os valores 
correctos? Peremptoriamente, só há desenvolvimento quando o indivíduo se 
predispõe para a aprendizagem efectiva, direccionando a sua acção para uma 
assimilação das diferentes situações a que foi sujeito.  
 
Dostoievski escreveu que “cada um de nós é culpado, e eu sou ainda mais do que 
os outros”. É nesta premissa que o indivíduo deve desenvolver e construir as suas 
práticas, investindo e traçando a sua própria auto-estrada na sociedade em que 
se encontra inserido.  
É importante relembrar que as nossas estradas na vida cruzam com outras 
estradas diferentes, implicando a ligação mais ou menos permanente, e/ou mais 
ou menos duradoira: “O homem redescobre hoje que o futuro não é previsível, 
nem está escrito, mas é profundamente incerto” (Morin et al, 1996).  
Todas as crises são marcadas pelo desequilíbrio entre a dificuldade e a 
importância do problema, e os recursos imediatamente passíveis de utilização 
para a sua resolução (Caplan, 1980). Qualquer estado de crise exprime-se por 
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“uma quantidade maciça de ansiedade, de flutuação livre” (Taylor, 1992 cit in 
Maia, 1995). Referidos por Caplan (1980) os efeitos totais da crise processam-se 
segundo quatro fases.  
Numa primeira fase, verifica-se um aumento inicial de tensão, caracterizado pela 
insuficiência de soluções para o problema inerente; seguidamente, assiste-se a 
uma elevação da tensão devido ao não funcionamento das habituais respostas 
homeostáticas; a tensão continuará a elevar-se durante a terceira fase e, caso 
não seja resolvida com a solução, ultrapassará um novo limiar, atravessando para 
a quarta fase, onde se torna insustentável e se potencia um futuro ponto de 
ruptura. 
Boutinet, refere que nos anos 60-70, a literatura americana ao contrário da 
literatura francófona, começa a produzir vários trabalhos sobre o adulto 
considerando o “indivíduo conquistador destinado a conhecer uma existência 
harmoniosa, capaz de tirar partido da sua experiência, para desenvolver 
capacidades crescentes de autonomia”.  
Cada vez mais se considera o homem como o desafiador principal do seu próprio 
desenvolvimento. Ginzberg foi um grande percursor na orientação para a 
valorização da carreira e para o progresso nas escolhas, realizadas à medida que 
a idade vai avançando. Este desenvolvimento é sentido numa perspectiva 
construtivista e optimista. “Considerar o adulto em termos de desenvolvimento 
vocacional é pôr em evidência as condições a partir das quais este adultos se vai 
dirigir para uma maior maturação, uma melhor actualização de si próprio. Deste 
ponto de vista, a psicologia humanista e existencial insiste no acto original de 
base de toda a vida adulta: encontrar os meios para o indivíduo actualizar a sua 
conquista de autonomia e de liberdade através da própria experiência que ele 
conduz” (Boutinet, s/ data).  
Efectivamente, é dado cada vez mais ao adulto a responsabilidade de orientar a 
sua acção como forma de activar o seu desenvolvimento, integrando as diferentes 
crises de vida como fontes de desenvolvimento pessoal. 
As teorias de life-span transformaram não só o desenvolvimento humano, como 
também as estratégias de intervenção para situações mais problemáticas, não 
delimitando a actuação do próprio indivíduo, nem dos técnicos inerentes, à 
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aceitação das ocorrências, antes perspectivando-os como protagonistas no 
desenrolar das diferentes situações. 
 
Nesta perspectiva, Antonovsky (1987) coloca cada indivíduo num continuum, a 
partir de uma hipotética estrutura cognitivo-emocional-social, que ele designa por 
The Sence of Coherence (O Sentido Interno de Coerência – SIC). Caracteriza-se 
por uma orientação global que define a capacidade com a qual um indivíduo com 
um persistente e dinâmico sentimento de confiança encara os  (1) estímulos 
emanados dos meios interno ou externo de uma existência como estruturados, 
preditíveis e explicáveis (significabilidade); (2) os recursos que estão ao alcance 
do indivíduo para satisfazer as exigências colocadas por esses estímulos - 
(maleabilidade); e (3) as exigências que são desafios, capazes de catalisar o 
investimento e empenho do indivíduo - (compreensão). 
O SIC que assume assim um carácter cognitivo afectivo e de informação, permite 
ao indivíduo negar a aparente desordem da sua vida, (ou do acontecimento de 
vida que o implica), recuperando ordem e coerência, ao integrar positivamente 
esse acontecimento na sua experiência de vida. 
A elaboração teórica deste conceito foi conseguida a partir de entrevistas 
aprofundadas que Antonovsky desenvolveu junto de sujeitos que passaram por 
momentos suficientemente desorganizadores de uma experiência de vida (como 
negros dos bairros pobres norte americanos ou sobreviventes do holocausto). 
Tentando compreender como estes sujeitos viam a sua própria experiência de 
vida, o autor desenvolveu as três dimensões do seu conceito: a compreensão, a 
maleabilidade e a significabilidade. 
A compreensão resume a maneira como o indivíduo apreende os estímulos 
intrínsecos ou extrínsecos como informação ordenada, consistente, clara e 
estruturada.  
A maleabilidade consiste na percepção que o indivíduo desenvolve dos recursos 
pessoais ou sociais que estão ao seu alcance para satisfazer as exigências 
requeridas pela situação de estímulo. Quanto mais alto o sentido de 
maleabilidade do indivíduo, menos este se sente atingido negativamente pelos 
acontecimentos, e, menos considera a vida como antagónica.  
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A significabilidade refere a capacidade que o sujeito retira dos acontecimentos de 
vida que fazem sentido, e por isso encontra razão para neles investir a sua 
energia e interesse. Não se trata de encontrar satisfação em tudo o que acontece 
na vida, mas de investir recursos para superar as situações com dignidade, 
aproveitando as mesmas como mananciais de aprendizagem (Antonovsky, 1987). 
Pode-se concluir, fazendo uma breve referência aos idosos, a quem é 
reconhecida a sabedoria da experiência, já que registaram as vivências e 
vicissitudes da vida, activando diferentes intervenções e integrando várias formas 
de resolução das crises.  
É na busca constante de um ser ideal, capaz de se activar constantemente que 
vivemos, procurando perceber e apreender as aprendizagens eficazes que os 
acontecimentos e as crises de vida nos proporcionam, e sobretudo activando o 
nosso desenvolvimento psicológico, emocional e social. 
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2.2 A morte no Ciclo de Vida 
 
“Somente as pessoas capazes de amar 
profundamente podem também sofrer uma 
grande desilusão, mas esta mesma necessidade 
de amar serve para neutralizar o seu luto e curá-
las” 
Tolstoy 
 
No Monólogo da Morte, Fernando Pessoa (1990) revela quanto pode ser 
angustiante e pavorosa a abordagem da morte: “Só uma cousa me apavora/ A 
esta hora, a toda a hora: / É que verei a morte frente a frente / inevitavelmente. 
Outra perspectiva curiosa é a de José Cardoso Pires que após convalescença, no 
seu livro De Profundis, Valsa Lenta (2000), compara a morte a algo de tons 
claros, ou seja, define-a como “morte branca”, equiparando-a a um glaciar. 
 
Numa outra perspectiva, alguns filósofos, nomeadamente Epicuro (3 sec. A.C.) e 
Lucrécio (1 sec A.C.) referenciados por Blackburn (1997), defendem que uma vez 
que a morte é o fim da vida, não podemos ter experiência dela, nem pode ser um 
mal nem objecto de medo. Esta perspectiva é reforçada pelo insuportável fardo da 
imortalidade, referido no caso de Makropoulos, em que, numa obra de Karel 
Capek (cit. in Blackburn, 1997), um personagem toma o exilir da vida, tornando-o 
imortal; só que a determinada altura, a falta de sentido da sua existência, leva a 
concluir que a vida eterna não é realmente desejável, e que o ser humano tem 
sorte de poder morrer. 
Morin (1988) realçando a crise dos anos sessenta, e o ressurgimento dos grandes 
recalcados, nomeadamente o sexo e a morte, reforça a ideia de que, assim como 
o sexo, também a morte será novamente, mesmo que em moldes diferentes, 
explorada e mitificada. 
Tendo como referência alguns destes pensamentos e de concepções 
relacionadas com a abordagem da morte, tenta-se uma melhor percepção de 
vários aspectos relacionados com a morte. Assim, esta reflexão tem por base, na 
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sua essência dois conceitos, como sejam a morte e o morrer, bem como a 
abordagem que pode ser efectuada a estas realidades: “não tenho medo da 
morte, mas tenho medo de morrer” (Montaigne, cit. in Crolard, 2001) 
 
 A Vivência da Morte ao longo dos tempos 
 
Uma das questões levantadas, quando se fala da abordagem da morte ao longo 
dos tempos, prende-se com o facto de existir, ou não, uma evolução na forma 
como, em termos comportamentais, o homem aborda a morte. 
Na baixa Idade Média, a morte constituída uma importante cerimónia pública, 
vivenciada num contexto social familiar. Considerava-se que o moribundo deveria 
mostrar um arrependimento sincero pelos pecados cometidos em vida 
(Feijó,1992), assumindo a sua finitude física, sem qualquer tipo de temor, 
desprezo, orgulho ou desespero, compreendo e aceitando o seu destino – comum 
a todas as pessoas - de forma natural.  
 
Do século XII ao século XIV, a morte converteu-se  no momento em que o ser 
humano analisava, contava, pesava e julgava todas as particulariedades da vida – 
daí resultando a salvação da sua alma ou a sua condenação. Evidencia-se então 
um sentimento mais pessoal, interior e consciente da morte de si próprio. 
Segundo Áries (1989), a morte era considerada como domesticada, ou seja, o 
moribundo normalmente não morria sem ter tido tempo de saber que ia morrer. A 
espera da morte efectuava-se no leito, com um cerimonial de carácter público, 
onde se encontravam vizinhos, parentes e amigos. Neste cerimonial, de 
acompanhamento do moribundo, realça-se a presença das crianças em todo o 
processo, em oposição às preocupações dos tempos modernos que afastam as 
crianças de todas as componentes que envolvam a morte.  
 
A morte foi assim vista, durante séculos, como familiar, próxima, atenuada ou 
indiferente, em oposição às atitudes que, nos tempos que correm, são tomadas 
perante a morte, passando esta a ter um carácter “selvagem”. Esta concepção 
tem o seu início a partir do século XVIII, dado que, no Ocidente, a morte adquire 
um novo sentido, passando a ser exaltada, dramatizada e dominadora. Também a 
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partir desse século o que é verdadeiramente receado não é a própria morte, mas 
sim a separação inadmitida de um ente querido, da pessoa amada – a morte do 
outro. A humanidade começou a distanciar-se da morte em si mesma, ocultando o 
afrouxamento das antigas familiariedades. 
 
A partir de meados do século XIX, segundo Tager (2001), a negação da morte 
tornou-se mais vincada, realidade esta que fica a dever-se ao declínio das 
crenças religiosas nos meios científicos e filosóficos. É a partir desta altura que a 
evocação da morte se torna incómoda, dado que é colocada em causa a 
fundamentação que a classificava como passagem para o Além, ganhando corpo 
as afirmações que sustentam o “fim de tudo”. 
No que concerne ao luto, até ao século XIII era vivenciado de forma espontânea, 
aberta e violenta. A partir desta altura, até ao século XVIII, começa a sofrer uma 
longa ritualização para passar a representar a exaltação dramática da dor e a 
mitologia fúnebre (Oliveira,1999). 
Referindo ainda Áries (1988), este relata os tipos de comportamentos, existentes 
em finais do século XVII, no que concerne à abordagem da morte. Assim, 
segundo este autor, era corrente naquela época a insensibilidade, a resignação e 
a familiariedade em relação à morte. “O moribundo dá a sensação de aceitar a 
fatalidade”.  
Outras das referências de Áries (1998), incide sobre uma vertente, no mínimo 
curiosa, de cariz erótico, resvalando mesmo para o erotismo macabro. Esta 
aproximação entre pulsões de vida e de desejo com pulsões de morte, entre “Eros 
e Thanatos”, é referida em várias situações em que o contacto “amoroso” com 
mortos é desejado e concretizado. A esta situação muito provavelmente não seria 
alheio o facto de existir uma “excessiva” familiaridade, quer com a morte, quer 
com os locais de sepultura, fazendo estas realidades parte do quotidiano. 
Em termos antropológicos constata-se que, pelos indícios conhecidos, na 
generalidade, quase todos os povos primitivos pensavam na vida para além da 
morte. As ideias subjacentes a esta orientação variam quando se fala da natureza 
do espírito do morto, para onde ia, o tipo de “vida” que levaria. No entanto, a 
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crença de uma existência post mortem era, para os povos primitivos, uma 
realidade para além de qualquer dúvida (Murphet, 1998). 
 
Actualmente, na perspectiva de Oliveira e Amâncio (1999), o relacionamento 
humano com a morte depende do contexto psicossocial em que nos situamos, 
resulta de múltiplos factores interrelacionados e, no que se refere particularmente 
à nossa civilização ocidental, tem sofrido grandes alterações ao longo dos 
séculos. Assim, “a morte constitui um tema quase intocável e infindável, mas 
apaixonante, que nos conduz ao limiar da vida e nos leva a reflectir 
profundamente acerca da mesma” (Oliveira e Amâncio). 
No entanto, é difícil para uma civilização industrializada, automatizada e tecnicista 
iludir o destino e “como não há nada mais capaz de gerar preocupações 
metafísicas nos seres humanos do que o …(…) factum da morte, talvez haja 
então uma razão para se evitar o tópico da morte por parte daqueles que insistem 
na mundaneidade da prática social” (Feijó, Martins e Pina Cabral, 1985, p.14). 
Ainda segundo Coelho (1991) “à roda da morte e do culto dos mortos há todo um 
conjunto de sentimentos e rituais que constituem talvez o que de mais profundo 
existe na nossa condição humana. (…) Porque é a vida que, acima de tudo, nos 
interessa.” 
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2.3 Contributos para a compreensão do Processo de Luto 
 
 
“Não existe amor sem perda. E não existe a superação 
da perda sem alguma experiência de luto. Não ser 
capaz de vivenciá-la é ser incapaz de entrar no grande 
ciclo de vida humano de morte e renascimento – ser 
incapaz, isto é, de viver novamente.” 
Bilton 
 
Para lá da psicologia dos homens, do seu equilíbrio sintético ou da sua ética 
relacional, está o tempo que nos governa de forma universal. E este tempo que 
nos envelhece impõe lutos que, sob diferentes formas e vivências, somos 
obrigados a assumir. Porém, por vezes é impossível dobrar o cabo deste 
sofrimento, e é então que a família inteira se encontra mergulhada num erro que 
pode tomar a forma de um verdadeiro pecado. 
O tempo afasta ou aproxima, faz e refaz os afectos, cria os pecados e absorve-os. 
O tempo, mestre-de-obras do nosso destino, nunca tem o mesmo rosto. No 
entanto, é sempre sob o mesmo nome que age. Em primeiro lugar, temos o 
tempo do relógio, isto é, aquele que nos aproxima inexoravelmente do nosso 
desaparecimento físico.  
O Luto, etimologicamente, é a dor (do latim, dolere), por isso o sofrimento é 
normal num luto. São accionados mecanismos psicológicos reparadores para a 
tornar suportável. 
Estar de luto por alguém não é esquecê-lo; uma tal convicção corre precisamente 
o risco de bloquear o processo de luto. Também não se trata de abandonar a 
ideia da existência do outro. Consiste em aceitar que o outro já não esteja ao 
nosso lado, mas também a capacidade de o poder encontrar no interior de si 
mesmo. 
O Luto deprime e desorganiza, mas na abordagem de Engel, o processo de luto é 
similar a um processo de cura, um período de tempo necessário à busca de 
equilíbrio. 
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Neste sentido, a morte traz desafios adaptativos, exigindo uma reorganização 
imediata e a longo prazo; a capacidade de aceitar a perda está no âmago das 
famílias e adaptação não significa resolução, no sentido de uma aceitação 
completa e definitiva da perda. Pelo contrário, ela envolve a descoberta de formas 
e colocar a perda numa perspectiva e seguir em frente na sua vida. 
Philippe Ariès mostrou nomeadamente em que medida a nossa morte é, hoje em 
dia, cada vez menos falada, como se se tratasse de um pecado vergonhoso que 
se devesse esconder: «Se pudéssemos traçar uma curva no luto, teríamos uma 
primeira fase aguda de espontaneidade aberta e violenta, até ao século XIII 
aproximadamente, a que se seguiria uma longa fase de ritualização até ao século 
XVIII, e, no século XIX ainda, em período de dolorosa exaltação com 
manifestações dramáticas e mitologias fúnebres. Não é de excluir que o 
paroxismo do luto no século XIX se encontre relacionado com a sua interdição no 
século XX, da mesma maneira que a morte suja dos pós-guerras, de Remarque a 
Sartre e a Genet, nos surge como o negativo da nobilíssima morte do 
romantismo.» 
 Habitualmente, o termo “luto” está associado ao processo que se segue à morte 
de uma pessoa significativa, no entanto pode ser aplicado de uma forma 
abrangente, reportando-se a todas as perdas significativas com que um indivíduo 
pode ser confrontado ao longo do ciclo desenvolvimental, sejam elas a perda de 
um(a) namorado(a)/esposo(a) após a ruptura de uma relação amorosa, a perda 
de um feto após um aborto, a perda de um membro do corpo após um acidente 
e/ou intervenção cirúrgica, a perda de um animal de estimação, ou até a perda de 
uma crença ou esquema cognitivo. 
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Luto normal e Luto patológico  
 
A distinção entre o luto, dito normal e o luto, denominado patológico, parece difícil 
de se fazer, devido à imensidão de variedade de reacções à perda, umas mais, 
outras menos, adaptativas, que nos impedem de estabelecer fronteiras entre 
estes dois tipos de manifestações face à perda de um significativo.  
 
No luto denominado normal é suposto a pessoa enlutada conseguir ultrapassar o 
processo de luto através da realização de diversas tarefas, distribuídas ao longo 
de um continuum. De uma forma geral, numa primeira fase o sujeito experiencia 
sentimentos de choque, descrença e negação; a fase seguinte, é marcada por um 
período de desconforto somático e emocional, assim como pela retirada social, e, 
por fim, numa última fase, existe um período de reconstituição. (Schuchter & 
Zisook, 1993, in Stroebe, Stroebe & Hansson, 1993). Se estas fases não são 
vivenciadas e ultrapassadas num determinado período de tempo, muitas vezes, 
poder-se-á estar na presença de um luto não adaptativo. 
Poderão existir, então, certos critérios que, eventualmente, ajudarão a 
compreender quando se trata de um luto normal ou de um luto mais disfuncional. 
No entanto, dever-se-á ter presente que o facto de tentar classificar um luto como 
normal ou patológico, é sempre muito arriscado. Apesar de existirem algumas 
orientações que nos indicam de que de tipo de luto se trata, a forma de vivenciar 
um fenómeno tão complexo quanto o luto varia de sujeito para sujeito e de 
momento para momento. Como tal, o que pode ser considerado patológico num 
indivíduo, pode ser normal noutro, e vice-versa, dependendo da forma como cada 
pessoa enquanto ser idiossincrático que é, lida com as situações com que se 
depara na sua vida. Bowlby (1982, cit. por Middleton, Raphael, Martinek & Misso, 
1993, in Stroebe, Stroebe & Hansson, 1993), concluiu que o luto em adultos 
considerados saudáveis, por vezes, demora mais tempo do que era suposto num 
luto normal (segundo os parâmetros estabelecidos para poder ser considerado 
normal) e as respostas encaradas como patológicas são, de facto, comuns num 
luto saudável, não se podendo, portanto, sobrevalorizar as respostas menos 
adaptativas, encarando-as antes, dentro da normalidade. 
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A normalidade é definida, segundo Lindemann (1944, cit. por Middleton, Raphael, 
Martinek & Misso, 1993, in Stroebe, Stroebe & Hansson, 1993), pela duração do 
trabalho de luto. Esta depende do trabalho de luto do enlutado, definido como a 
emancipação dos laços estabelecidos com o morto, o reajustamento com o meio 
envolvente e a formação de novas relações. 
 
A patologia, segundo Horowitz (1980, cit. por Worden, 1983), está mais 
relacionada com a intensidade e duração das reacções do que com a simples 
presença ou ausência de um comportamento específico. Na perspectiva de 
Middleton, Raphael, Martinek & Misso (1993 cit. por Stroebe, Stroebe & Hansson, 
1993), quando o luto, num indivíduo em particular, numa determinada cultura em 
geral, parece desviar-se do percurso esperado, de tal forma que está associado a 
uma excessiva ou prolongada morbidez física ou psicológica, pode ser 
considerado psicopatológico. Assim, a patologia pode ser definida por uma 
pequena ou excessiva intensidade, por uma pequena ou excessiva duração ou, 
quando o processo de resolução da perda não ocorre. 
 
O luto patológico parece aparecer segundo diferentes formas e apresentar 
diversas definições, como: Ausente (Deutsch, 1937); Neurótico (Wahl, 1970); 
Atípico (Jacobs & Douglas, 1979); Distorcido (Brown & Stoudemire, 1983); Não 
resolvido (Zisook & DeVaul, 1985); Anormal (Pasnau, Fawney & Fawney, 1987); 
Intensificado e prolongado (Lieberman & Jacobs, 1987); Disfuncional (Rynearson, 
1987); Mórbido (Sireling, Cohen & Marks, 1988); Complicado (Sanders, 1989); 
(Reeves & Boersma, 1990); Incompleto (Widdison & Salisbury, 1990), entre outros 
(cit. por Scuchter & Zisook, 1993, in  Stroebe, Stroebe & Hansson, 1993). 
 
De qualquer forma, independentemente da sua denominação, podemos defini-lo 
como: “A intensificação do luto a um nível em que a pessoa se encontra 
destroçada, originando um comportamento não adaptativo face à perda, 
permanecendo interminavelmente numa única fase, impedindo a sua progressão 
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com vista à finalização do processo de luto” (Horowitz, 1980, cit. por Worden, 
1983). 
Alguns autores tentaram explicar o porquê da ocorrência do luto patológico e o 
seu desenvolvimento. 
Freud (1917, cit. por Middleton, Raphael, Martinek & Misso,1993 in Stroebe, 
Stroebe & Hansson, 1993), sugeriu que a melancolia poderá desenvolver, em 
certas pessoas, uma disposição mórbida patológica. Por sua vez, Deutsch (1937, 
cit. por Middleton, Raphael, Martinek & Misso,1993 in Stroebe, Stroebe & 
Hansson, 1993) defendeu que um luto não manifestado poderá expressar-se, de 
uma forma alternativa, como outras perturbações. Lindemann (1944, cit. por 
Middleton, Raphael, Martinek & Misso,1993 in Stroebe, Stroebe & Hansson, 1993) 
afirmou que o atraso na expressão do luto pode, por vezes, durar anos ou o luto 
poderá ser desencadeado por um luto subsequente. Klein (1940, cit. por 
Middleton, Raphael, Martinek & Misso,1993 in Stroebe, Stroebe & Hansson, 1993) 
considerou que as pessoas que sofrem de luto patológico nunca serão capazes 
de ultrapassar um depressão infantil que lhes permita estabelecer uma boa 
relação com o mundo que as envolvem. Bowlby (1982, cit. por Middleton, 
Raphael, Martinek & Misso,1993 in Stroebe, Stroebe & Hansson, 1993) conclui 
que o luto patológico poderia ter origem nas experiências subjectivas da criança e 
nos padrões de vinculação relativos aos seus pais.  
Alguns autores identificam diversos tipos de luto patológico, que diferem ou não 
entre si nas suas definições, concepções e representações acerca da essência do 
luto e da sua manifestação.  
Parkes (1965, cit. por Middleton, Raphael, Martinek & Misso,1993 in Stroebe, 
Stroebe & Hansson, 1993) identifica três principais formas de luto patológico: luto 
crónico (denota um prolongamento indefinido do luto com o exagero de sintomas); 
luto inibido (no qual os principais sintomas do luto normal estão ausentes ou 
inibidos) e o luto retardado (no qual as emoções causadoras de sofrimento são 
evitadas por um determinado período de tempo).  
O luto patológico pode ainda revelar uma tendência para aquilo que Silva et al 
(2000) designam de distúrbios emocionais e consequentes depressões.  
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Assim, na perspectiva destes autores, na prática clínica é frequente surgirem 
episódios depressivos tendo como causa a morte e o luto. 
Bowlby (1998) fala em dois tipos de luto patológico. Por um lado, existe o luto 
crónico, onde a pessoa enlutada é incapaz de planear a sua vida depois da perda, 
tendo uma vida desorganizada, onde predominam sentimentos de tristeza e 
depressão. Por outro lado, o outro tipo de luto, o retardado, parece ser 
exactamente o oposto, marcado pela ausência mais ou menos prolongada de 
pesar consciente, em que o enlutado continua a viver a sua vida organizada como 
anteriormente, apesar de, em qualquer momento, poder desencadear algum tipo 
de perturbação psicológica e fisiológica. 
 
Estas duas variantes do luto, apesar de diferentes, apresentam igualmente muitas 
semelhanças entre si. Em ambas pode verificar-se a crença, consciente ou 
inconsciente, de que a perda ainda é reversível e, como os modelos 
representacionais que a pessoa tem de si mesma e do mundo continuam 
inalterados, a vida do enlutado é planeada segundo um falsa base ou corre o 
risco de cair numa desorganização não planeada. Contudo, em qualquer das 
variantes, o curso do luto permanece incompleto. Ainda poderá ocorrer uma 
terceira variante do luto, a euforia, caracterizada por um ou vários episódios 
maníacos, embora esta seja menos comum (idem). 
Middleton (1991, cit. por Middleton, Raphael, Martinek & Misso,1993, in Stroebe, 
Stroebe & Hansson, 1993) e Worden (1983) defendem a existência de vários tipos 
de luto patológico. O luto retardado, em que existem reacções inibidas, reprimidas 
ou adiadas; a pessoa poderá ter tido uma reacção emocional na altura em que 
ocorreu a perda, não sendo esta, contudo, suficiente. No futuro, a pessoa poderá 
experienciar sentimentos de luto relacionados com esta ou outra perda; o luto 
ausente, onde existe inibição ou ausência de expressões típicas de luto, negação 
de sentimentos relacionados com a perda e tendência para agir como se a perda 
não tivesse ocorrido; o luto crónico, que pode ser chamado de luto prolongado, 
inacabado ou inalterável, associando-se à depressão, culpa e auto-reprovação, 
tristeza, afastamento, preocupação com a pessoa perdida e stress acumulado; o 
luto não resolvido, que normalmente é visto como uma sobreposição do luto 
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crónico, e o luto inibido, em que o enlutado não se encontra apto para aceitar e 
falar sobre a perda, existe uma incapacidade para expressar os seus sentimentos 
e chorar, podendo esta reacção estar relacionada com as normas culturais e 
sociais. 
Contudo, Worden (1983) fala de mais dois tipos de luto, que não foram 
identificados por Middleton: o luto exagerado e o luto mascarado. No primeiro tipo 
de luto, a pessoa tem consciência de que a morte ocorreu, mas tende a 
manifestar reacções excessivas e desadequadas, podendo originar outro tipo de 
perturbação; no segundo tipo, a pessoa experiencia sintomas e manifesta 
comportamentos desadaptados, mas tem dificuldade em reconhecer que estes 
estão relacionados com a perda.  
Apesar de existirem diferentes concepções de luto patológico, e todas elas serem 
apontadas e identificadas por diversos autores, independentemente de quem as 
denominou, encerram em si os mesmos princípios e, no fundo, todas elas se 
interrelacionam e complementam, até porque, muitas vezes, todas ou a grande 
maioria delas, levam a um final comum, o desenvolvimento de perturbações 
psicológicas. 
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 Factores que influenciam o processo de Luto  
 
“A perda de uma pessoa querida é uma 
das experiências dolorosas mais intensas 
que qualquer ser humano pode sofrer, e 
não é dolorosa como vivência, mas 
também dolorosa de ser testemunhada, 
apenas pelo facto de sermos impotentes 
para ajudar” 
Bowlby 
 
Apesar de haver inúmeras diferenças individuais na resposta a perdas 
significativas, a investigação sublinha a importância de certos elementos para a 
compreensão do processo de luto. 
Segundo Worden (1983), existem determinados factores que podem modificar a 
forma como as pessoas vivenciam o luto, factores estes que se podem dividir em 
seis categorias: 
 
1. Características da pessoa falecida 
 
É importante recolher informação sobre a pessoa falecida para, depois, 
compreender melhor as reacções da pessoa à perda. 
 
2. Natureza da relação de vinculação 
 
É necessário ter em conta o tipo de relação que a pessoa mantinha com o morto, 
assente em sentimentos de segurança, apoio, intensidade ou ambivalência, 
percebendo que papéis é que a pessoa preenchia na vida do enlutado. Ao 
aprender a viver sem um significativo, quem sofreu a perda tem frequentemente 
de se confrontar com esperanças e sonhos futuros destruídos.  
Falar abertamente sobre a pessoa perdida e da respectiva relação pode ser uma 
parte importante do processamento e da aceitação da perda. Aquilo que é crucial 
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é descobrir o que é que esta relação específica (e respectiva perda) significa para 
o sujeito (Exline, Dorrity & Wortman, 1996). 
Crê-se que a intensidade do sofrimento varia de acordo com a existência e a 
intensidade dos sentimentos de dependência e ambivalência que o indivíduo tinha 
pelo ente perdido, podendo afectar o processo de luto pela negativa. Se quem 
sofre a perda era muito dependente da pessoa perdida, terá de enfrentar 
adaptações na sua vida, no sentido de lidar com sentimentos de raiva ou irritação 
profunda, ao ter que desempenhar novos papéis e procurar estabelecer novas 
relações. 
Por outro lado, as pessoas que têm relações muito ambivalentes dificilmente 
conseguem expressar raiva intensa após a perda. Ao não se permitirem lidar com 
a raiva, essas pessoas podem levá-la a manifestar-se em sintomas somáticos, 
como a depressão, ansiedade ou outras perturbações (Worden, 1983). 
 
3. Circunstâncias da perda  
 
Há determinadas circunstâncias que podem influenciar o processo de luto. 
Consoante a forma como a morte ocorre, a reacção da pessoa que sofre a perda 
será diferente. Isto é particularmente verdade para perdas repentinas, 
inesperadas, violentas e/ou traumáticas. As perdas traumáticas aumentam 
frequentemente a sensação de irrealidade da perda ter ocorrido, podem evocar 
elevados níveis de raiva, ansiedade e culpa e podem desafiar a sensação de 
auto-eficácia ( Exline, Dorrity & Wortman, 1996). 
Na perspectiva de Parkes (1975), o luto por morte súbita é mais difícil do que 
aquele em que houve um aviso anterior de que a morte era eminente. 
 
4. História Pessoal  
 
A experiência da pessoa relativamente a perdas, em geral, e a perdas 
significativas, em particular, pode influenciar a forma como a pessoa lida com o 
luto.  
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A investigação apoia a ideia de que uma história de perdas prévias, sobretudo 
aquelas mais precoces (dos tempos de infância), levam frequentemente a maior 
angústia e desconforto, bem como a resultados menos satisfatórios. A perda de 
um significativo durante a infância pode sensibilizar um indivíduo para 
experiências de perda, sendo a perda actual um estímulo que activa memórias e 
assuntos inacabados de perdas anteriores. 
As repetidas perdas podem proporcionar fortes refutações de visões positivas do 
mundo: o mundo deixa de ser local seguro e previsível e as relações deixam de 
ser dignas de tanta confiança, como o eram anteriormente. Se as perdas prévias 
não forem adequadamente processadas e resolvidas, a perda actual pode 
reinvocar o sofrimento e o luto da perda anterior (Exline, Dorrity & Wortman, 
1996).  
 
5. Personalidade  
 
As características individuais têm um peso fundamental na forma como a pessoa 
lida com o processo de luto, nomeadamente com sentimentos como o stress, e a 
ansiedade. A idade, o sexo, a tolerância de emoções, os estilos de vinculação e 
os temperamentos inseguros e ansiosos, a capacidade de partilhar sentimentos 
com os outros, o estilo cognitivo, o estilo de coping, o auto-conceito, história de 
depressão ou outras perturbações, são alguns exemplos de características a ter 
em conta, que poderão ajudar a compreender a forma como o sujeito lida com o 
luto (Exline, Dorrity & Wortman, 1996). 
 
6.Variáveis sociais  
 
O luto é, em parte, um fenómeno social, estando presentes valores sociais, 
culturais e religiosos que condicionam a reacção à perda (podem facilitar ou 
dificultar o processo). 
Existem algumas condições sociais que podem dar origem a um processo de luto 
mais complicado, nomeadamente quando a perda é socialmente inesperada; 
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quando a perda é socialmente negada e quando há ausência de uma rede de 
suporte social (Lazare 1979 cit. por Worden,1983). 
  
De facto, a rede de apoio percebida constitui um mediador importante do 
processo. Mais concretamente, a percepção de que os outros estão disponíveis 
enquanto companhia proporciona conforto e um ambiente de aceitação e 
segurança que permite a expressão de pensamentos e sentimentos relacionados 
com o luto. Se o luto for socialmente sancionado ou desencorajado, então a 
pessoa pode ter dificuldades acrescidas em lidar com o processo de luto. É 
frequente que as pessoas que sofrem a perda sintam dificuldades em obter apoio 
social dos outros, que depressa ficam frustrados com um indivíduo que 
permanece deprimido durante mais tempo do que aquele que seria de esperar, de 
acordo com as suas expectativas. Esta frustração pode levar a empregar várias 
estratégias para inibir a angústia e o desconforto da pessoa em sofrimento. Estas 
estratégias vão desde desencorajar a livre expressão de sentimentos, minimizar a 
perda, encorajar a pessoa a recuperar mais rapidamente, dar conselhos, até à 
desvalorização da pessoa. As pessoas do exterior podem também evitar contacto 
com a pessoa que sofre a perda porque sentem um certo desespero e 
vulnerabilidade por não saberem como devem reagir ou o que devem dizer numa 
situação daquelas. Contudo, as pessoas que sofrem a perda não vêem grande 
utilidade ou amparo nestas estratégias, que chegam mesmo a intensificar os 
sentimentos de incompreensão e de desconforto iniciais. Aquilo que parecem 
privilegiar é a oportunidade de falar com aqueles que não assumem uma atitude 
de julgamento e permitem a expressão dos seus sentimentos, se assim o 
desejarem (Exline, Dorrity & Wortman, 1996) 
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2.4 Características e fases do Processo de Luto 
 
Bowlby (1998), perito no estudo dos processos de vinculação identifica cinco 
condições que afectam o curso do luto, que a seguir serão apresentadas. 
 
1. Identidade e papel da pessoa perdida 
 
Muitas relações podem ser vistas como próximas e/ou de dependência, tornando-
se, por vezes, difícil especificar o significado deste último termo. Quando nos 
referimos a este, estamos a referir-nos à dependência em relação a alguém, para 
o fornecimento de certos bens e serviços, ou para o preenchimento de certos 
papéis sociais, não existindo, necessariamente, uma ligação afectiva. Quanto 
mais o enlutado dependeu da pessoa perdida para a obtenção desses mesmos 
bens, inclusivamente relações sociais amplas, maior é o dano que a perda causa 
à sua vida, implicando um maior esforço na reorganização da mesma. No entanto, 
consideramos que, mais importante do que a perda dos benefícios materiais que 
alguém possa tirar de outrem, as relações de vinculação que se estabelecem 
entre os indivíduos constituem a maior causa de sofrimento nos enlutados. 
A investigação efectuada neste âmbito parece apontar para o facto de que a 
maioria dos casos de luto patológico ocorre após a perda de um parente próximo, 
particularmente dos pais, cônjuge ou filhos e, ocasionalmente, de um irmão ou 
avô. 
Se, muitas vezes, podemos afirmar que a perda que ocorre na infância e 
adolescência é em grande maioria de um dos pais, por outro lado alguns autores 
mostraram o quão difícil é ultrapassar um luto que se segue à perda de um filho.  
Lindemann (1944, cit. por Bowlby, 1998), observa que parecem ocorrer reacções 
muito graves nas mães que perderam filhos pequenos. O mesmo constatou 
Wretmark (1959, cit. por Bowlby, 1998), num relatório sobre um estudo de 28 
pacientes psiquiátricos enlutados, dos quais 7 eram mães e 1 pai. Ablon (1971, 
cit. por Bowlby, 1998), num estudo realizado revela que as mais extremas 
reacções à perda foram registadas em 2 mulheres que haviam perdido filhos 
adoptivos. Uma delas, que perdeu um filho crescido, desenvolveu uma depressão 
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grave e a outra, que perdeu uma filha em idade escolar, tratava o neto como se 
fosse esta filha perdida. Gorer (1965, cit. por Bowlby, 1998), num estudo com 
pessoas enlutadas no Reino Unido, entrevistou 6 das que haviam perdido um filho 
adolescente ou adulto e, pelos seus resultados, podemos concluir que a perda de 
um filho adulto pode ser a mais desanimadora e duradoura de todas as perdas. 
 
Face à passagem dos anos, as famílias dão muitas vezes provas de uma 
espantosa cegueira. Assim, para muitos pais, acaba por ser o envelhecimento 
biológico que, enquanto espelho do tempo que corre, impõe subitamente a visão 
da criança a crescer, não já a do eterno bebé, mas a do ser em transformação.  
Todos nós vivemos cada dia numa situação de desequilíbrio, entre o que somos e 
aquilo que nos tornamos, num presente-passado que já não existe e num 
presente-futuro que ainda não existe. A nossa vida está assim no cruzamento dos 
tempos: o tempo da sincronia, do «aqui e agora» sempre em movimento, e o da 
diacronia, que nos empurra para o que há-de ser. 
Pais enlutados frequentemente dificuldade de compreender a noção de retirada 
emocional, pelo que o luto dos pais decorre continuando a estar em contacto com 
os pensamentos e lembranças associados ao seu filho, e fazendo isso de forma a 
que lhes permita continuar as suas vidas depois dessa perda. 
Noutros casos, não é a elaboração do luto que está em causa, mas o próprio 
conhecimento do desaparecimento do ser querido. Após a perda de uma criança, 
por exemplo, é uma verdadeira cegueira psíquica que fará viver os pais até que 
venha ao mundo um novo bebé, o qual tomara o lugar do desaparecido. O não 
conhecimento da morte investirá então a segunda criança das qualidades e 
defeitos, reais ou fantasiados, da primeira. É o filho de substituição: Ludwing van 
Beethoven, nascido um ano após a morte do irmão mais velho chamado Ludwing; 
Vincent Van Gogh, nascido um ano após a morte do irmão mais velho chamado 
Vincent; Salvador Dali, nascido 9 meses e 10 dias após a morte do irmão mais 
velho chamado Salvador. 
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2. Idade e o sexo da pessoa enlutada 
 
Assim como existem dificuldades em diferenciar os vários tipos de perda,  torna-
se difícil, também, diferenciar os tipos de perda por idade e sexo. 
A maioria dos psicanalistas acredita que a incidência maior seja para as perdas 
sofridas na adolescência, no entanto, os poucos dados existentes referem-se a 
perdas sofridas na vida adulta, como a de um esposo/companheiro. 
Os resultados de, pelo menos, dois estudos com viúvas revelaram que, quanto 
mais jovem for a mulher ao enviuvar, mais intenso será o luto e maior a 
probabilidade que a sua saúde seja danificada. 
Parkes (1964, cit. por Bowlby, 1998), num estudo realizado com 44 viúvas nos 
primeiros 18 meses após a perda, verificou que as 29 que tinham menos de 65 
anos, a maior proporção, exigiam um apoio emocional mais profundo do que as 
15 com idade superior. Da mesma forma, Maddison & Walker (1967, cit. por 
Bowlby, 1998), num estudo com 132 viúvas de Boston, de 45 a 60 anos, 
comprovaram a tendência, na metade mais jovem, para um resultado menos 
favorável nos 12 meses que se seguiram à perda. 
Noutros estudos, os resultados não revelaram qualquer tipo de correlação entre a 
variável idade e o momento da perda (Maddison & Viola, 1968; Raphael, 1977, cit. 
por Bowlby, 1998). Considera-se que não existe uma idade específica a partir da 
qual a pessoa não possa reagir a uma perda com um luto patológico. 
Relativamente ao sexo, parece não existir qualquer tipo de dúvida que mais 
mulheres do que homens reagem à perda através de um luto patológico. No 
entanto, uma vez que a incidência da perda do cônjuge não é a mesma para os 
dois sexos não podemos ter a certeza de que as mulheres sejam mais 
vulneráveis. 
Alguns estudos revelam que as viúvas parecem estar mais inclinadas a 
apresentar estados de angústia e depressão, que levam, inicialmente, ao 
tratamento com sedativos pesados (Clayton, Desmarais & Winokur, 1968, cit. por 
Bowlby, 1998) e, mais tarde, ao internamento em hospitais de doenças mentais 
(Parkes, 1964, cit. por Bowlby, 1998). 
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As evidências quanto aos efeitos da perda de um filho são igualmente incertas. 
Embora existam indícios de que a perda de um filho pequeno tenha mais 
probabilidade de provocar efeitos severos na mãe do que no pai, em relação à 
perda de um filho maior, há razões para acreditar que os pais podem ser tão 
adversamente afectados quanto as mães (Purisman & Maoz, 1977, cit. por 
Bowlby, 1998). 
Portanto, a conclusão parece ser que, independentemente da correlação entre a 
idade e o sexo da pessoa enlutada e a tendência do luto em seguir um caminho 
mais orientado para a patologia, os estudos ainda são incipientes para tirar 
conclusões mais abrangentes. 
 
3.Causas e circunstâncias da perda 
 
As causas de uma perda e as circunstâncias em que ela ocorre variam bastante, 
sendo que os estudos efectuados referem-se apenas à perda por morte.  
A perda pode ser súbita ou de alguma forma, previsível e, segundo Parkes (1970, 
cit. por Bowlby, 1998), parece ser a primeira a que causa um choque inicial muito 
maior. Num estudo sobre viúvas e viúvos com idade inferior a 45 anos, este autor 
(1975, cit. por Bowlby, 1998) e Glick et al (1974, cit. por Bowlby, 1998), 
concluíram que, depois de uma morte súbita, não só existe um grau de 
perturbação emocional maior (angústia, auto-acusação, depressão) mas também, 
que este tipo de perturbação persiste durante todo o primeiro ano e, até mesmo 
segundo e terceiro, após a perda, levando com mais frequência a um resultado 
patológico. 
Noutro estudo realizado por Lindemann (1944, cit. por Bowlby, 1998), Lehrman 
(1956, cit. por Bowlby, 1998), Pollock (1961, cit. por Bowlby, 1998), Siggins (1966, 
cit. por Bowlby, 1998), Volkan (1970, cit. por Bowlby, 1998)  e Levinson (1972, cit. 
por Bowlby, 1998), com 21 viúvas que foram advertidas da morte do marido e 22 
que sofreram de uma perda súbita, concluiu-se que apenas uma das primeiras e 
cinco das segundas apresentavam um estado patológico. Os resultados em 
relação aos viúvos foram semelhantes. 
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Bowlby (1998) identifica, ainda, outras circunstâncias ligadas à morte que, de 
certa forma, tornam o luto mais ou menos difícil. São elas, a saber: (1) se o tipo 
de morte exige um longo período de assistência por parte do enlutado; (2) se o 
tipo de morte resulta na deformação ou mutilação do corpo; (3) como a 
informação sobre a morte chega ao enlutado; (4) qual a relação entre as duas 
partes durante as semanas e dias imediatamente anteriores à morte e (5) a quem, 
se for o caso, a responsabilidade pela morte pode ser atribuída. 
 
4.Circunstâncias sociais e psicológicas que afectam a pessoa enlutada, na época 
da perda e depois desta 
 
Sabe-se, hoje, que existem determinadas circunstâncias sociais e psicológicas 
que influenciam o processo de luto e que, muitas delas, são mais fáceis de 
modificar do que outras. 
Neste sentido, as variáveis que parecem influenciar o curso deste processo são:  
1 - disposições residenciais (se a pessoa enlutada vive com outros parentes 
adultos ou sozinha; se ela é responsável por crianças ou adolescentes);  
2 - condições e oportunidades socio-económicas (se as circunstâncias 
económicas e as disposições da habitação tornam a vida mais ou menos fácil; se 
há ou não oportunidades que facilitem a organização de um novo modo de vida 
social e económica); 
3 - crenças e práticas que facilitam e impedem o luto dito normal (se crenças e 
práticas culturalmente determinadas facilitam ou impedem o luto normal; se 
parentes, amigos e outros significativos facilitam ou impedem o luto normal). 
 
Relativamente à primeira variável apresentada, destacam-se dois estudos: o 
primeiro realizado com viúvas e viúvos, cujos resultados revelaram que 27% dos 
que viviam sozinhos apresentaram sintomas de depressão, em comparação com 
5% dos que viviam com outras pessoas (Clayton, 1975, cit. por Bowlby, 1998) e o 
segundo com 43 viúvas com filhos para educar e 7 sem filhos, cujos resultados 
revelaram a inexistência de diferenças significativas entre os dois grupos (Parkes, 
1972; Glick et al., 1974, cit. por Bowlby, 1998). 
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No que diz respeito à segunda variável, apenas se poderá dizer que criar 
condições para o bem estar de viúvos e filhos é o objectivo principal. Uma 
situação económica adequada, proporcionada pelas oportunidades de trabalho, é 
essencial para o aumento da qualidade de vida. Não podemos deixar de referir 
que, independentemente do referido, viúvos e viúvas poderão desenvolver um 
tipo disfuncional. 
Finalmente, como as crenças e práticas variam muito de cultura para cultura, 
influenciam, decisivamente, o processo de luto, quer no sentido de um luto dito 
normal, quer no sentido de um luto patológico.  
 
Gorer (1965, cit. por Bowlby, 1998), num estudo efectuado na Grã-Bretanha, 
concluiu que não existem rituais aceites por toda a sociedade. Sem o apoio das 
regras e normas sociais, as pessoas que sofreram as perdas ficam desorientadas 
e não sabem como comportar-se umas com as outras em sociedade, levando à 
infelicidade e, irremediavelmente, as situações psicopatológicas. No entanto, 
outros estudos apresentam resultados contraditórios e ambíguos, sugerindo que a 
variável cultural é demasiado grosseira para o entendimento da influência das 
crenças e práticas sobre o curso do processo de luto. 
 
5. Personalidade do enlutado, com especial referência à sua capacidade de 
estabelecer relações amorosas e de reagir a situações stressantes 
 
Esta condição parece ser a que exerce mais influência na forma como cada 
sujeito vivencia o processo de luto. A personalidade da pessoa enlutada, 
particularmente a forma como organiza o seu comportamento de vinculação e os 
modos de reacção que adopta em situações difíceis, influencia, decisivamente, a 
intensidade e a duração do processo de luto, assim como a forma que este 
assume, seja num sentido dito normal ou num patológico. 
As evidências existentes sugerem que os adultos cujo luto segue um curso 
patológico provavelmente já demonstravam uma predisposição (anterior à perda) 
para estabelecer relações afectivas significativas. 
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 Segundo Bowlby (1998), podem distinguir-se três padrões de personalidade, 
sendo o primeiro aquele onde se encontram indivíduos com elevado grau de 
vinculação angustiante, combinado com ambivalência, o segundo aquele que se 
caracteriza por uma acentuada disposição para prestar apoio/cuidado compulsivo 
e o último, aquele em que se manifesta uma predisposição para afirmar a auto-
suficiência emocional e independência dos laços afectivos. 
No entanto, para compreender a reacção de alguém a uma perda, é necessário 
ter em conta, não só a sua estrutura de personalidade, como os padrões de 
interacção com a pessoa perdida, não podendo estabelecer-se uma correlação 
simples entre estas duas variáveis. 
 
 Variedade de Reacções à Perda  
 
Qualquer situação que encontramos ao longo da vida é construída em termos de 
modelos representacionais que possuímos acerca do mundo que nos envolve e 
de nós mesmos. A informação que nos chega, através dos nossos órgãos 
sensoriais, é seleccionada e interpretada em termos desses modelos, o seu 
significado é avaliado em função dos seus termos e os planos de acção são 
concebidos e executados tendo em mente esses mesmos modelos. Além disso, 
da interpretação e avaliação que fazemos de cada situação, depende também 
aquilo que sentimos (Bowlby, 1998).  
Na perspectiva de Pereira (2001) a forma de cada indivíduo encarar e superar 
momentos de stress depende basicamente de factores como a sua 
personalidade, resiliência e também a capacidade de desenvolver estratégias de 
coping que lhes permitam lidar com a perda. 
Quando surge uma situação que avaliamos como prejudicial para os nossos 
interesses, ou para os interesses das pessoas que amamos, o nosso primeiro 
impulso é tentar modificá-la. Para isso, analisamos o que nos parece ser a sua 
causa e, de acordo com isso, planeamos o que fazemos. Naturalmente, a análise 
que fazemos da situação obedece aos termos dos modelos representacionais que 
possamos ter dos objectos e das pessoas que desempenham um papel na 
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situação e os nossos planos de acção são estabelecidos com base no repertório 
de acções que mais facilmente estão ao nosso alcance (idem). 
Quando as informações sobre uma nova situação chegam até nós, podem ser 
processadas com maior ou menor rapidez, de maneira mais ou menos adequada, 
ou mais ou menos completa. Muitas vezes, existem certas informações que nos 
parecem difíceis de processar, dado existirem modelos pessoais que, 
habitualmente, usamos para explicar determinados acontecimentos. Embora, a 
curto prazo, os modelos existentes tendam a excluir novas informações 
incompatíveis com estes, a longo prazo, eles poderão ser substituídos por outros 
novos, em circunstâncias em que a mudança é totalmente desagradável. Não é 
de surpreender, portanto, que a perda de uma pessoa amada crie grandes 
dificuldades psicológicas (ibidem). 
Quando um laço afectivo é rompido, há, geralmente, um registo preliminar das 
informações relevantes, combinado com a incapacidade de avaliá-las de qualquer 
outra maneira que não seja a mais superficial possível – a fase do choque. A 
partir deste momento, uma avaliação melhor vai sendo feita ao longo do tempo, 
com intervalos de moratória. Durante um desses saltos, algumas das implicações 
das informações já recebidas são examinadas ou reexaminadas, enquanto outras 
continuam a ser evitadas, podendo ainda algumas informações adicionais ser 
procuradas. Em cada moratória, a totalidade ou parte das novas informações 
relativas à mudança, provavelmente será excluída e os velhos modelos e velhas 
crenças serão restabelecidos, em parte ou no todo (ibidem). 
Bowlby (1998) relaciona algumas áreas em que as tendências cognitivas 
específicas de cada indivíduo podem exercer uma influência determinante na 
forma como ele reage a uma perda, e sobre as várias circunstâncias que a 
envolvem, determinando por isso, em grande parte, o curso tomado pelo luto. 
Várias destas tendências relacionam-se com a maneira como as informações 
processadas são interpretadas; outras, relacionam-se com a medida em que a 
informação é aceite e processada adequadamente, ou então é submetida a algum 
grau de exclusão defensiva. As tendências facilmente identificáveis são as 
seguintes: como a pessoa enlutada vê o papel desempenhado na perda pelo 
próprio morto; como vê o seu próprio papel na perda e a forma como a pessoa 
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morta poderia considerá-lo; quais as expectativas que tem da forma que trataria 
qualquer pessoa que lhe pudesse oferecer assistência; que consciência possui 
das construções que faz dos acontecimentos passados e da sua influência geral 
sobre as expectativas que ela tem no presente e de que forma as construções e 
expectativas que o sujeito possa ter, estão abertas e fechadas a novas 
informações. 
 
Rando (1993, cit. por Exline, Dorrity & Wortman, 1996) descreveu as ramificações 
do luto que afectam a pessoa que sofreu a perda em quatro domínios diferentes: 
psicológico, comportamental, social e físico. As respostas psicológicas incluem 
emoções (principalmente depressão, ansiedade, raiva, fúria, culpa, ânsia e, por 
vezes, alívio), processos cognitivos (tais como descrença, dificuldades de 
concentração e de tomada de decisão e preocupações com a pessoa perdida) e 
percepções (incluindo alucinações auditivas e visuais, ou a sensação de que a 
pessoa perdida está presente). As respostas comportamentais incluem os 
comportamentos de procura, choro, hiperactividade, suspirar, evitar ou procurar 
pessoas, situações ou objectos que lembram a pessoa perdida. As respostas 
sociais incluem a retirada social, um interesse reduzido em iniciar e manter 
relacionamentos, sentimentos de alienação e distanciamento ou uma 
dependência crescente dos outros. As respostas físicas incluem as perturbações 
do apetite, decréscimo de interesse sexual, perturbações do sono e fadiga. 
Naturalmente, o padrão de sintomas que será manifestado dependerá fortemente 
do tipo de perda. 
 
Outro autor que se debruçou sobre as reacções ao luto foi Lindemann ( cit. por 
Worden, 1983). Segundo este autor, há seis reacções que caracterizam o luto 
normal: perturbações somáticas; preocupação com a imagem da pessoa perdida; 
culpa em relação ao outro e às circunstâncias; reacções de hostilidade; 
incapacidade de funcionar como anteriormente e o desenvolvimento de traços ou 
características do morto no seu próprio comportamento. 
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Worden (1983) apresenta, também, uma vasta lista de reacções ao luto normal, 
mas divididas em quatro categorias: sentimentos, sintomatologia, cognições e 
comportamentos.  
A primeira categoria inclui sentimentos como: 
- tristeza, é um dos sentimentos mais comuns e, na maior parte das vezes, 
manifestado pelo choro. 
- A raiva, pode ser um dos sentimentos mais confusos para a pessoa que enfrenta 
a perda; esta raiva provém de duas fontes: por um lado, de um sentimento de 
frustração por nada se poder fazer para evitar a morte e, por outro, de uma 
espécie de experiência regressiva que ocorre após a perda de alguém próximo; é 
necessário identificar a raiva para que a situação possa ser ultrapassada da 
melhor forma, evitando comportamentos como a revolta contra o self, ou até 
comportamentos suicidas. 
- A culpa e auto-reprovação referente a um sentimento de culpa por não se ter 
dado atenção suficiente ou não se ter levado a pessoa a tempo ao hospital, há 
uma sensação de descuido; normalmente, a culpa é irracional e só será 
apaziguada com o aceitar da realidade. 
- A ansiedade, que pode traduzir-se numa sensação de insegurança ou um forte 
ataque de pânico; quanto mais intensa ela é, mais probabilidade existe de se 
desenvolver uma reacção patológica ao luto; a ansiedade provém de duas fontes: 
há uma sensação de incapacidade em continuar a vida do dia-a-dia e uma 
tendência para pensar na própria morte. 
- A solidão é um sentimento manifestado, sobretudo, por aqueles que perderam o 
companheiro do dia-a-dia. 
- A fadiga que pode traduzir-se pela apatia ou desânimo; também pode ser vista 
como uma sensação física, por vezes considerada um factor a ter em conta 
quando estamos perante uma perturbação de humor. 
- A impotência está relacionada com a ansiedade e está, frequentemente, 
presente num período recente depois da perda. 
- O choque ocorre, sobretudo, se se trata de uma morte repentina, no entanto, 
mesmo quando a morte se deve a uma doença grave e é esperada, há igual 
probabilidade de se experienciar o choque. 
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- A ânsia  é uma resposta normal ao luto e, quando diminui, pode ser um sinal de 
que o luto está terminado. 
- A emancipação pode ser um sentimento positivo depois da perda. 
- O alívio em que muitas pessoas se sentem aliviadas quando a pessoa amada 
morre, particularmente se esta sofre de uma doença grave. 
- A insensibilidade é experienciada logo no início do processo de luto; uma vez 
que existem vários sentimentos com os quais a pessoa tem que lidar, a 
insensibilidade funciona como um mecanismo de protecção.  
 
Todos estes sentimentos estão relacionados com um processo de luto 
considerado normal, no entanto se estes sentimentos se manifestarem por um 
longo período de tempo e com grande intensidade podem dar origem a reacções 
mais complicadas, o que originará um luto patológico.  
Na segunda categoria são descritos não só os sentimentos que as pessoas 
experienciam mas também as sensações físicas associadas à perda. As reacções 
mais comuns presentes em enlutados são: vazio no estômago; tensão no 
pescoço; aperto na garganta; hipersensibilidade ao barulho; sentimento de 
despersonalização; dificuldade em respirar; fraqueza nos músculos; falta de 
energia e boca seca.  
 
Na terceira categoria são descritos alguns pensamentos que se podem manifestar 
durante o processo de luto e que, posteriormente, desaparecem ao longo do 
tempo. No entanto, se estes pensamentos persistirem podem originar uma 
depressão ou ansiedade. São eles: descrença (normalmente, é o primeiro 
pensamento que ocorre após a perda, especialmente se a morte é repentina; a 
pessoa não se mentaliza de que a morte aconteceu); confusão (muitas vezes, a 
pessoa sente dificuldade em ordenar os seus pensamentos e tem dificuldade em 
concentrar-se); preocupação (existe uma obsessão de pensamentos acerca da 
morte, que normalmente inclui a vontade de recuperar a pessoa perdida); 
sentimento de presença (normalmente após a morte, o enlutado pensa que de 
certa forma, o morto continua presente no tempo e no espaço) e alucinações 
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(podem ocorrer, muitas vezes, alucinações visuais e auditivas, umas semanas 
após a perda).  
 
Na última categoria são apresentados alguns comportamentos e atitudes 
específicos, que podem ir desde perturbações de sono e de apetite até à falta de 
disposição e afastamento social.  
- As perturbações de sono; normalmente, a pessoa que se encontra numa fase 
inicial do processo de luto, sente dificuldade em dormir, podendo tratar-se de uma 
insónia inicial ou terminal; estas dificuldades poderão simbolizar variados medos, 
incluindo o medo de estar sozinho na cama, o medo de sonhar e o medo de não 
acordar; por vezes, estes distúrbios necessitam de intervenção médica, mas num 
luto não patológico, normalmente resolvem-se por si. 
- Os distúrbios alimentares, poderá manifestar-se um aumento ou perda de 
apetite, sendo este último sintoma o mais frequente. 
- A falta de disposição ;é provável que ocorram comportamentos de absentismo, 
ou seja, a pessoa sente-se desmotivada para as tarefas que realiza no dia-a-dia, 
ou comportamentos que de certa forma podem prejudicar o desempenho habitual. 
- O afastamento social ,é comum o enlutado manifestar desinteresse pelo mundo 
e afastar-se de outras pessoas, isto é, da sua rede social, após a perda ocorrida; 
geralmente, estas reacções ocorrem durante um período curto de tempo e 
desaparecem ao longo do tempo. 
- Sonhar com o morto , normalmente a pessoa que sofreu a perda tem sonhos 
com o morto, podendo tratar-se de sonhos banais ou de pesadelos, podendo 
muitas vezes servir como uma base para o diagnóstico de forma a saber em que 
fase de processo de luto a pessoa se encontra. 
- Evitar as recordações do morto, muitas vezes esta é uma estratégia para lidar 
com o luto, podendo ser um indicativo de uma relação ambivalente com o morto. 
- Procurar e chamar pelo morto, este comportamento ocorre frequentemente, 
demonstrando a necessidade que a pessoa sente de manter o contacto com o 
morto. 
- Suspirar é um comportamento comum no enlutado, que se relaciona com uma 
dificuldade de respiração. 
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- Hiperactividade , a pessoa que sofreu a perda poderá sentir necessidade de se 
manter ocupada, recorrendo a esta estratégia para se esquecer ou não se 
lembrar tão facilmente do sucedido. 
- Choro , poderá colocar-se a hipótese de que o choro tem um potencial efeito 
terapêutico. 
- O stress, que provoca desequilíbrio químico no corpo e segundo alguns 
investigadores, as lágrimas removem as substâncias tóxicas ajudando a 
restabelecer a homeostase. 
- Visitar lugares e transportar objectos que lembram o morto, este é o 
comportamento oposto àquele em que as pessoas tentam evitar as recordações; 
o que estará na origem desta atitude será o medo de perder as memórias 
relacionadas com o morto. 
- Guardar os objectos pertencentes ao morto; este comportamento reflecte o 
desejo de perpetuar os objectos que no passado pertenceram ao falecido, no 
sentido de manter, de certa forma, o contacto com o morto. 
 
Wortman e Silver (1989, cit. por Worden, 1983), a respeito das reacções à perda, 
concluíram que uma porção substancial da população tende a não expressar 
perturbação ou depressão directa, enquanto outra expressa uma grande 
perturbação, tanto a curto como a longo prazo. Assim, não é possível generalizar 
o tipo de reacções que o enlutado manifesta perante a morte de um significativo, 
dada a diversidade de reacções e dificuldade em identificar a fronteira que separa 
o luto não resolvido e o luto dito normal. 
Contudo, será possível identificar determinadas reacções face ao processo de 
luto, que se caracterizam por uma modificação de crenças que o sujeito possui 
acerca da realidade que o rodeia e dele próprio, influenciando decisivamente a 
forma de lidar com esta transição de vida não-normativa. 
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2.5 Intervenção Psicológica no Processo de Luto 
 
A perda de alguém significativo pode alterar as crenças que uma pessoa constrói 
acerca de si própria e do mundo que a envolve (Janoff-Bulman & Frieze, 1983; 
Wortman, 1983, cit. por Wortman, Silver & Kessler, 1993, in Stroebe, Stroebe & 
Hansson, 1993), podendo destruir esperanças e sonhos em relação ao futuro 
(Silver & Wortman, 1980, cit. por Wortman, Silver & Kessler, 1993, in Stroebe, 
Stroebe & Hansson, 1993). 
 
Neste sentido a intervenção psicoterapêutica tem como objectivo ajudar os 
sujeitos enlutados a lidar adaptativamente com a perda, propiciando uma 
reorganização das crenças acerca de si e do mundo. Pretende-se que o indivíduo 
estabeleça um novo equilíbrio que lhe permita, não propriamente ultrapassar a 
perda, mas aprender a viver com ela (Weiss, 1988, cit. por Shapiro, 1994). 
Worden (1983) distingue, em termos de intervenção, o aconselhamento e a 
terapia, estando o primeiro mais relacionado com funções de suporte e 
prevenção, e o segundo, com o luto disfuncional. Assim, o objectivo do 
aconselhamento é ajudar as pessoas a lidar com o luto normal de uma forma 
adaptativa, completando as tarefas de luto, num espaço de tempo razoável. 
Pereira (2004) refere que no processo de aconselhamento deverão ser 
consideradas o tipo de personalidade, as estratégias de coping (mecanismos para 
lidar em situação difícil) e o tipo de perda sofrida. 
Por outro lado, o objectivo da terapia é identificar e resolver os conflitos de 
separação que precedem o completar das tarefas de luto, manifestados nos 
sujeitos que vivenciam um luto ausente, retardado, excessivo e prolongado. 
 
Este autor salienta, ainda, dez objectivos que o terapeuta deverá ter em conta, 
aquando do delinear de uma intervenção, na modalidade do aconselhamento 
psicológico.  
 
O primeiro, será ajudar o enlutado a actualizar a perda, fazendo-o entender que a 
morte efectivamente ocorreu e que tem que aprender a lidar com os seus 
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sentimentos, ainda que estes o façam sofrer. A estratégia utilizada poderá ser o 
colocar de algumas questões relacionadas com as circunstâncias da perda, como: 
“Onde ocorreu a morte?”; “Como aconteceu?”; “Quem comunicou o 
acontecimento ao enlutado?” e “Como foi o funeral?”, entre outras que o terapeuta 
considere relevantes. Por se tornarem desagradáveis alguns sentimentos podem 
não ser reconhecidos pelo sobrevivente, como é o caso da raiva, culpa, 
ansiedade e desamparo.  
O segundo objectivo consiste, então, em ajudar o sobrevivente a identificar e 
expressar sentimentos relativos à perda.  
O terceiro objectivo consiste em tentar promover a capacidade do enlutado para 
se acomodar à perda e continuar a viver a sua vida, de uma forma adaptativa.  
No quarto objectivo pretende facilitar-se o afastamento emocional, encorajando o 
sobrevivente a estabelecer novas relações.  
O objectivo seguinte será dar espaço ao sobrevivente para fazer o luto, uma vez 
que este processo exige o ultrapassar de várias tarefas de uma forma gradual.  
O sexto objectivo consiste na compreensão e interpretação dos comportamentos, 
que poderão indicar ou não se se trata de um luto normal. 
 Uma vez que existe uma grande variedade de respostas à perda, não sendo o 
processo de luto ultrapassado da mesma forma por todas as pessoas, outro 
objectivo do terapeuta é ter em conta as diferenças individuais de cada sujeito. 
 O oitavo objectivo consiste em proporcionar um apoio contínuo, nomeadamente, 
em períodos mais críticos, pelo menos durante o primeiro ano após a perda.  
O penúltimo objectivo identificado por Worden, consiste em examinar as defesas 
do enlutado e as estratégias de coping que o sujeito possui para lidar com a 
situação problemática.  
 
Por fim, se ainda se verificarem no enlutado comportamentos e sentimentos 
disfuncionais, o terapeuta deverá ter consciência das suas limitações e 
encaminhar o sujeito para outro tipo de intervenção. 
Além do referido anteriormente, principalmente quando se trata de uma 
intervenção na modalidade de terapia, convém atender a outros aspectos, que 
podem fornecer informação suplementar muito relevante acerca do enlutado, 
           
           79  
 
como a realização de uma anamnese clínica e a elaboração de um diagnóstico 
diferencial.  
 
Uma vez que as fronteiras entre o luto normal e patológico não estão bem 
definidas, na prática psicoterapêutica torna-se difícil saber qual o tipo de 
intervenção (nas palavras de Worden, aconselhamento e terapia) mais adequado 
a cada sujeito e a cada problemática. Por isso mesmo, muitas vezes recorre-se a 
estratégias e técnicas utilizadas nas duas modalidades de intervenção referidas. 
De uma forma geral, a intervenção no luto assenta em determinadas linhas 
orientadoras. A primeira, e provavelmente a mais relevante para o desenrolar do 
processo, é o estabelecimento de uma relação segura com o enlutado, 
favorecendo a abertura da experiência de luto e, mais especificamente, a partilha 
de sentimentos. Seguidamente, pretende-se explorar as circunstâncias da perda e 
o impacto que esta teve no sujeito, bem como o tipo de relação estabelecido com 
o morto. Transversalmente, dever-se-á explorar a história de vida do sujeito, que 
poderá ser crucial para a compreensão da forma como este vivencia a 
experiência de luto (Raphael, Middleton, Martinek & Misso, 1993, in Stroebe, 
Stroebe & Hansson, 1993). Das estratégias e técnicas de intervenção, 
consideramos importante destacar o psicodrama e a cadeira vazia, uma vez que, 
segundo alguns autores (como Worden, 1983), se têm revelado bastante úteis na 
exploração e compreensão das circunstâncias que envolvem a perda. 
 
Para ajudar as famílias em situação de perda, os terapeutas devem reavaliar a 
história familiar substituindo as premissas deterministas de causalidade por uma 
perspectiva evolucionista. Assim como o contexto social, o contexto temporal 
oferece uma matriz de sentidos na qual se insere todo o comportamento. Embora 
uma família não possa mudar o seu passado, as mudanças no presente e no 
futuro ocorrem em relação a ele (McGoldrick, 1995, in Walsh & McGoldrick, 1995). 
 
A terapia funciona quase como um auxílio às famílias para que recuperem o 
sentido de continuidade e movimento, desde o passado em direcção ao futuro. O 
que se pretende é ajudá-las a modificar crenças inseridas em percepções do 
           
           80  
 
passado, que as impedem de progredir, e a reconstruir a sua história. Colocar as 
perdas numa perspectiva mais funcional é uma tarefa essencial para as ajudar a 
mudar as relações com o passado e futuro. 
 
Muitas famílias existem num determinado tipo de um balanço homeostático e a 
perda de um significativo nessa família pode desequilibrar essa homeostasia e 
causar dor. Bowen (1978, cit. por Worden, 1983) afirma que o conhecimento da 
configuração da família, a posição que a pessoa morta ocupava na família e o 
nível global da readaptação da vida são importantes para qualquer pessoa que 
tencione ajudar uma família antes, durante e após a morte (Worden, 1983). 
Segundo McGoldrick (1995, in Walsh & McGoldrick, 1995), o objectivo primário da 
intervenção em torno da morte é fortalecer as famílias para que façam o luto e 
sigam em frente, envolvendo vários processos de intervenção: 
- O reconhecimento comum da realidade da morte (para normalizar a perda e 
diminuir a sensação de mistificação, os membros da família são estimulados a 
aprender a respeito da morte e a encarar a sua reacção; se os factos a respeito 
da morte não forem adquiridos, um terapeuta pode facilitar a sua aprendizagem e 
a aceitação da realidade). 
- A experiência compartilhada da perda e a sua colocação em contexto (que 
envolve os rituais funerários e outras experiências através das quais as famílias 
podem compartilhar o legado emocional da perda; parte desta partilha são as 
histórias contadas conjuntamente sobre a vida e a morte da pessoa; isto ajuda as 
famílias a integrar a experiência da perda, promovendo o seu sentido de 
continuidade e conexão familiar, cultural e humana). 
- A reorganização do sistema familiar (quando o sistema não foi capaz de 
contemplar as tarefas adaptativas de reorganização sem a pessoa perdida, a 
terapia pode ajudar os membros da família a realizarem esta tarefa complexa e, 
muitas vezes, dolorosa; isto pode acarretar uma mudança nos papéis e funções 
desempenhadas pelos diferentes membros) e o reinvestimento noutros 
relacionamentos e projectos de vida (a experiência da morte pode liberar energias 
criativas e os terapeutas devem estimular esse desenvolvimento. 
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 Os terapeutas podem ajudar os membros da família a redefinir os seus 
compromissos e prioridades de vida e redireccionarem os seus relacionamentos e 
actividades. 
De acordo com esta autora, os questionamentos são a ferramenta mais poderosa 
para se obter uma compreensão profunda da família. Existem perguntas sobre a 
perda na família que se podem colocar com o objectivo de explorar a forma de 
adaptação à perda de gerações anteriores e o tipo de relações familiares 
presentes. Algumas delas são:  
 
Como os vários membros da família demonstraram as suas reacções face à 
morte?  
Qual era o estado das relações familiares no momento da morte? Havia questões 
não resolvidas com a pessoa que morreu? 
Quem vai ao cemitério e com que frequência? 
O que aconteceu com os objectos pertencentes à pessoa que morreu? 
Houve algum sigilo em torno das causas ou circunstâncias da morte? 
Que diferença a família pensa que faria se a pessoa morta tivesse sobrevivido 
mais tempo? Que sonhos foram interrompidos pela morte? 
Como as vidas dos sobreviventes foram influenciadas pelas suas relações com a 
pessoa morta? O que carregam consigo desta pessoa? 
Quais são as suas crenças culturais e religiosas sobre a vida após a morte e 
como elas influenciaram a sua compreensão no sentido da perda? 
 
Para além destas questões, por vezes, o terapeuta pode fornecer algumas pistas 
para que a pessoa lide melhor com a perda, sendo elas: visitar o cemitério; 
escrever cartas para o morto ou para os vivos a respeito daquele; recordar o 
morto através de fotografias antigas; ler cartas e diários antigos; seleccionar 
objectos pessoais do morto, para guardar para si ou para dar a outras pessoa 
como recordação; conversar com os familiares a respeito da perda; assistir a 
filmes e ler histórias relativas a perdas e ouvir músicas que relembrem a pessoa 
perdida (McGoldrick, 1995, in Walsh & McGoldrick, 1995). 
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São de destacar, ainda, algumas estratégias de intervenção a que o terapeuta 
poderá recorrer para melhor compreender a forma como a família vivencia a 
perda.  
É muito útil construir um genograma trigeracional e uma cronologia ou linha do 
tempo familiar, com os acontecimentos considerados mais problemáticos, como 
parte da avaliação de uma família. (McGoldrick & Gerson, 1985/1989, cit. por 
McGoldrick, 1995, in Walsh & McGoldrick, 1995). Estas ferramentas permitem ao 
profissional organizar as informações reunidas numa entrevista rápida e 
facilmente, sem ter que colectar uma história familiar elaborada. Podem observar-
se todas as perdas e reconstituir, no momento, as suas circunstâncias e o seu 
impacto, tornando mais fácil a investigação de padrões relevantes para os 
problemas manifestados, bem como a delineação de estratégias e de recursos de 
enfrentamento que vão influenciar a adaptação dos membros da família a estes 
problemas. Poemas, cartas, excertos de filmes ou livros podem ser usados para 
trazer os sentimentos dolorosos à superfície (Paul, 1976; Paul & Paul, 
198271989, cit. por McGoldrick, 1995, in Walsh & McGoldrick, 1995).  
De uma forma geral, o que se pretende com uma intervenção, além de favorecer 
a superação dos bloqueios da perda, será permitir ao enlutado: (i) re-ritualizar a 
perda por meio de um memorial ou ritual, independentemente de quantos anos se 
tiverem passado desde a perda; (ii) rever as histórias da sua história de vida, de 
forma a incluir a experiência da perda na narrativa familiar e (iii) rever as suas 
relações actuais à luz do sentido, agora modificado, da sua narrativa (McGoldrick, 
1995, in Walsh & McGoldrick, 1995). 
 
A questão principal na abordagem da intervenção sistémica é fortalecer as 
famílias para que expandam o contexto no qual se vêem a si mesmas e à sua 
perda – ver a continuidade da sua experiência desde o passado e em direcção ao 
futuro e ver a sua ligação uns com os outros e com a sua cultura (idem). 
Apesar de identificadas algumas estratégias e técnicas específicas para 
diferentes situações de intervenção, há que ter em conta que qualquer uma delas, 
independentemente da população a que se destina, pode ser utilizada quando o 
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terapeuta assim o entender, adequando, desta forma, a intervenção à 
idiossincrasia do sujeito. 
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2.6 Luto na Comunidade e seus Rituais 
 
O luto, segundo Freud, é um momento necessário para a superação do processo 
da perda. Não é considerado como um sentimento patológico que necessite ser 
tratado, é um estado normal e extremamente penoso, caracterizado pela falta de 
interesse pelo mundo externo, pela perda da capacidade de amar, pela inibição 
de toda e qualquer actividade que não esteja ligada a pensamentos sobre o objecto 
perdido. (Freud,1992)  
O trabalho de luto seria um processo, como coloca Koury (1999) “de retenção e 
apropriação..." do ente querido morto, tentativas de adaptação à realidade que se 
está a viver, e esse momento é bastante doloroso. Segundo este autor, quando 
se perde alguém faz-se todo um esforço, todo um trabalho de tentar compreender 
aquele processo, aquela perda, para poder aceitá-la, se conformar e voltar ao 
convívio com a sociedade. 
Inicialmente, cabe-nos ressaltar a importância do estudo dos rituais relacionados 
com a morte e com o processo de luto. Para compreender como se organiza a 
sociedade, torna-se necessário explorar com mais profundidade os significados 
desses rituais, não é sem fundamento que Simmel expõe que "...em cada época 
da civilização, a vida está em estreita interacção com o sentido que se atribui a 
morte. A nossa concepção da vida, a nossa concepção da morte, nada mais são 
do que dois aspectos de um só e único comportamento fundamental" (Simmel, 
1998).  
 
Na verdade, os estudos sobre a morte e sobre os rituais que giram em torno dela 
são tratados como uma questão social e variam de sociedade para sociedade. A 
forma de como a morte é vista vai depender de como a vida social de 
determinada sociedade se organiza, se apresenta, o que leva a afirmar o quão é 
importante o estudo sobre a morte e de seus rituais para a compreensão de uma 
cultura.  
 
Para Roberto Da Matta (1978), a morte nos tempos actuais é tratada como algo 
isolado, "...é uma questão moderna certamente ligada ao individualismo...", 
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fazendo dessa maneira uma distinção no tratamento adoptado por sociedades 
tribais e tradicionais e sociedades modernas.  
 
Nas sociedades tradicionais, onde o social é vivido colectivamente, onde não 
existe grandes diferenças porque tudo é comum a todos, e o que prevalece são 
as relações entre os indivíduos, a morte tem um tratamento diferenciado, "...o que 
temos é uma grande elaboração relativamente ao mundo dos mortos, que são 
sistematicamente invocados, chorados, relembrados, homenageados e usados 
sem cerimónia pela sociedade" (Da Matta,1978).  
Nas sociedades fundadas no sentimento de individualidade "...não há luto, nem 
qualquer tipo de contacto com os mortos, que necessariamente evocam o 
passado" (Da Matta, 1978).  
 
Atitudes perante a morte 
 
Quando Ariès (1975) no seu texto "As atitudes perante a morte", estabelece 
quatro atitudes distintas diante da morte no Ocidente, certamente tinha em mente 
analisar o sentido dessas atitudes. De certo modo ao formulá-las, ele estava 
construindo também uma concepção de como ocorreram as transformações 
dessas atitudes.  
 
Assim, para Ariès a morte domesticada corresponde àquele momento quando as 
atitudes eram ditadas pelo costume, pela tradição, quando "...a socialização não 
separava o homem da natureza" : 
 - a morte de si próprio é a atitude que traduz o reconhecimento do homem de si 
mesmo, conferindo "...a importância reconhecida nos tempos modernos à 
existência própria individual" ; 
- a morte do outro quando não se admite a separação do outro, que corresponde 
a uma atitude contemporânea: o culto dos mortos;  
- a morte interdita, quando a morte passa a acontecer nos hospitais sob o 
controle dos médicos. 
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Ao abordar as diferentes atitudes diante da morte no ocidente, Ariès detalha com 
precisão as manifestações de luto em cada momento. Enquanto cerimónia 
pública com rituais marcados por uma formalidade exagerada, o luto - dada a 
conformação com que se admite a morte - não era acompanhado por uma 
emoção excessiva, as expressões de dor existiam mas dentro de um quadro o 
mais tranquilo possível. 
 
Com o reconhecimento da consciência de si mesmo, cada indivíduo se inquietava 
com a forma de bem morrer, representadas nas artes moriendi do Séc XV e XVI, 
o luto continua no mesmo quadro de calma, parece decorrer sem nenhuma 
agitação, as pessoas se entregam aos mesmos rituais ditados pelo costume. 
Enquanto reconhecimento da morte do outro, o luto passa a ser efectivamente 
ritualizado, "...começava só após a verificação do óbito e traduzia-se por um 
vestuário e um conjunto de hábitos, durante um certo tempo também fixados com 
precisão pelo costume" (Ariès, 1975). 
As expressões de dor espelhadas nesse momento correspondem ao sentido 
conferido por Ariès como a de uma intolerância em relação à separação. As 
manifestações de dor no leito de morte é admitida. O luto torna-se dramatizado e 
rigorosamente respeitado, parecendo ser a forma no final do Séc. XVIII e no limiar 
do Séc. XIX, de representar a dor e a saudade,  
"...uma paixão nova se apodera dos presentes. A emoção agita-os, eles choram, 
rezam, gesticulam. Não recusam os gestos ditados pelo uso, bem pelo contrário, 
mas retiram-lhes o seu carácter banal e costumeiro. Descrevem-nos a partir de 
então como se tivessem sido inventados pela primeira vez, espontâneos, 
inspirados por uma dor apaixonada, única no género" (Ariès, 1975).  
 
Para Áries, essa é a primeira grande modificação ocorrida em relação à morte no 
final do século XVIII. Essa modificação é a da complacência com a ideia da morte, 
trazendo o culto dos mortos para a sociedade. Até então confiados a Igreja, pouco 
importando o local exacto da sua sepultura, o culto dos mortos agora, fazia-se 
necessário. Uma visita "piedosa" ou "melancólica" ao túmulo de um ente querido, 
era mais do que uma forma individual de expressar saudade. Tornava-se uma 
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obrigaçãosocial.  
 
Tais manifestações do luto, se por um lado consideradas expressões pessoais de 
desgosto e por outro uma necessidade social, não retiram o real significado que 
Ariès pretendia conferir ao luto no Séc. XIX,  
" ...que os sobreviventes aceitam a morte do próximo mais dificilmente do que 
noutros tempos. A morte temida não é, por conseguinte, a morte de si mesmo, 
mas a morte do próximo, a morte do outro" (Ariès, 1975).  
 
No mundo moderno, considerado a partir do final do Séc. XIX, porém, as 
manifestações de luto parecem estar caminhando para serem consideradas em 
extinção, momento denominado por Ariès de a morte interdita, onde o luto passa 
a ser agora a de um comportamento discreto,  
"...importa antes de mais que a sociedade, os amigos, a vizinhança, os colegas, 
as crianças, se apercebam o menos possível da passagem da morte. Se algumas 
formalidades se mantêm e se uma cerimónia continua a assinalar a partida, 
devem ter um carácter discreto e evitar todo o pretexto para qualquer emoção: por 
isso as condolências à família são agora suprimidas no final dos serviços de 
enterramento. As manifestações aparentes de luto estão condenadas e em vias 
de extinção. Já não se enverga vestuário escuro, já não se adopta uma aparência 
diferente da de todos os dias" ( Ariès, 1975)  
 
É necessário evitar qualquer tipo de emoção, o luto agora é suprimido, é excluído,  
"...a manifestação pública do luto, e também sua expressão privada muito 
insistente e longa, é de natureza mórbida. A crise de lágrimas transforma-se em 
crise de nervos. O luto é uma doença. (...) O período de luto já não é o do silêncio 
do enlutado no meio de um ambiente solícito e indiscreto, mas do silêncio do 
próprio ambiente: o telefone deixa de tocar, as pessoas o evitam. O enlutado fica 
isolado em quarentena. (...). Pode-se dizer que o luto, ou o que se lhe assemelha, 
é uma doença contagiosa, que se corre o risco de apanhar no quarto de um 
moribundo ou de um morto..." (Ariès, 1990). 
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Ao discutir o fenómeno do luto Koury assinala esse ritual solitário da dor, 
afirmando que o sentimento de perda ocasionado pela morte de um ente querido 
é um dos que mais claramente expressa o processo de individuação e isolamento 
sofrido pela sociedade actual,  
 
"...o luto como expressão social é encoberto por uma espessa malha que delimita 
contornos e o expulsa para dentro da pessoa. A solidão, o isolamento ministram o 
compasso dessa interiorização. A dor, o processo de introspecção do morto em 
si, que compõe o trabalho de luto, nostalgicamente processa o ritual interior. 
Situado como subjectividade, como império da memória pessoal do enlutado, o 
sentimento da perda é encoberto socialmente pela vergonha da exposição 
pública, como intimidade que, ao mesmo tempo que recusa, busca e sente falta 
da expressão social da solidariedade. A dor do luto se mascara publicamente em 
indiferença e parece dar lugar a uma reciprocidade fragmentada, quase mercantil, 
onde a pessoa se move em planos desconexos que impossibilitam a 
manifestação social dos sentimentos e desencadeiam o medo social da 
contaminação" (Koury, 1996).  
 
O que leva, segundo Koury à formação do indivíduo melancólico, que assume 
atitudes indiferentes para com os outros é uma atitude de isolamento e 
incompreensão para consigo próprio. A perda é retratada como morte física de 
um ser amado. Nela e através dela se pode constatar a separação definitiva de 
alguém querido. 
É um momento que afecta ou parece afectar a própria identidade do indivíduo, 
significando, às vezes, a perda da própria identidade, uma vez que o objecto 
amado é um elemento forte no processo de identificação, e com a morte dessa 
pessoa ele julga perdê-lo. A perda do objecto amado parece conduzir, portanto, a 
uma verdadeira inibição do Ego. Uma regressão que ameaça o Ego e a um 
esvaziamento total do sujeito que a sofre. Ocorre, assim, uma supressão da 
libido, provocando dessa forma um sofrimento que atinge proporções bastante 
dolorosas (Freud,1992).  
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O que ocorre quando alguém se depara frente a morte de uma pessoa próxima ? 
A pessoa parece agir como se algo terrível houvesse acontecido, que nada no 
mundo vai ter mais sentido. É importante também lembrar que os sentimentos do 
luto são os mais dolorosos. 
 
O que se pode dizer é que a realização do luto dessa forma ocorre devido a uma 
nova tendência em "...negar a morte e a dor pela morte na esfera social (que) vem 
sendo feita através de uma ênfase na morte como código norteador e ameaçador 
atrás das regras sociais" (Koury, 1996), parecendo "...condenar o trabalho de luto 
a realizar-se como unicamente desilusão do mundo, como expressão solitária de 
um sujeito em descompasso, em desagregação na sua dor do social" (Koury, 
1996).  
 
Não era assim nas sociedades onde as relações sociais estão acima do próprio 
indivíduo, a morte aparece como algo natural, esperado, presente, num sentido 
de não precisar ser vencida, adiada, mas preparada e olhada de perto.  
O momento da morte para as sociedades relacionais, é o momento de sua 
aceitação, do reconhecimento espontâneo da mortalidade, onde o morrer faz 
parte da vida, onde a morte não é ainda considerada um problema, quando o 
homem ainda não tinha se reconhecido como indivíduo (Ariès, 1975).  
 
Entretanto, mesmo não sendo um problema, num sentido de não aceitação, o 
momento da morte abala a organização do grupo, ocorre um certo 
enfraquecimento em suas estruturas, que é preciso repará-las e contê-las. O luto 
seria então o elemento organizador e adaptador desse momento, como coloca 
Durkheim, quando procura em “As Formas Elementares da Vida Religiosa”, uma 
explicação para a origem do luto,  
 
"O que está na origem do luto é a impressão de enfraquecimento que sente o 
grupo quando perde um de seus membros. Mas essa impressão tem por efeito 
aproximar os indivíduos dos outros, colocá-los mais intimamente em contacto, 
associá-los num mesmo estado de alma, e de tudo isso resulta uma sensação de 
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reconforto que compensa o enfraquecimento inicial. Se existe pranto em comum, 
é que uns sempre podem contar com os outros e a colectividade, apesar do golpe 
que sofreu não está desmantelada. Claro que nesse momento só se põem em 
comum emoções tristes; mas comungar na tristeza é ainda comungar, e toda 
comunhão das consciências, seja sob a forma que for, eleva a vitalidade social" 
(Durkheim, 1996).  
 
O luto então é uma forma de harmonização e de fortalecimento da pessoa na 
sociedade, no sentido de organização mediante o momento de sua individuação 
que pode provocar o enfraquecimento do grupo. O facto do luto ser marcado por 
uma comunhão colectiva implica no grau de organização dessa sociedade. Onde 
as relações sociais são de cooperação, qualquer acontecimento exprime o 
sentimento de todo o grupo.  
 
Já numa sociedade marcada por uma organização social onde o princípio básico 
é o sentimento de individualidade, o luto também se explica através do processo 
necessário para a adaptação de um desequilíbrio social. Entretanto, a sua 
elaboração dá-se de forma inversa a de uma sociedade com características 
tradicionais. O luto não é mais vivido por todos, a dor já não é compartilhada. A 
regra agora é a de não demonstrar o sofrimento causado pela perda.  
Assim, a demonstração do luto numa sociedade tradicional faz-se necessário. A 
dor deve ser exteriorizada, simbolizada de alguma forma, é uma obrigação 
(Mauss, 1980).  
 
Como compreender tal posição? Ora, enquanto obrigação, demonstração, o luto 
era compartilhado, os outros membros do grupo participavam da sua dor e até 
sofriam a sua dor. O que significa que os indivíduos estão "firmemente ligados" no 
dizer de Durkheim (1996) por valores comuns, traduzindo o tipo de sociedade em 
que se está inserido.  
 
 
 
           
           91  
 
 Também Koury (1996) explica que   
"...A interiorização da dor e de todo o plexo de sentimentos, e a sua 
inexpressividade para o social, (…), parece indicar o caminho através do qual vai 
se consolidando a nova sensibilidade social, construída num movimento 
permanente de fragmentação das relações sociais e pessoais". 
 
No seio da sociedade, antigamente, as pessoas vestiam-se de preto, o preto era o 
símbolo do luto. Uma pessoa que estivesse a vestir preto com certeza estava de 
luto e o mais importante, tinham a solidariedade das outras pessoas; 
"Antigamente as pessoas respeitavam mais os outros e para isso passavam muito 
tempo a usar o preto, não saíam de casa. Hoje o preto já não é mais usado, são 
poucas as pessoas que ainda usam. As pessoas eram mais solidárias com a 
família que estavam em trabalho de luto, apoiavam mais. Hoje ninguém ou 
poucas pessoas fazem isso" (extracto de um entrevista) 
 
Hoje o luto tornou-se indecente,  
"...depois dos funerais e do enterro, o luto propriamente dito. A dor da saudade 
pode permanecer no coração do sobrevivente, não devendo este manifestá-la em 
público, segundo a regra actualmente adoptada em quase todo o Ocidente. 
Exactamente o contrário do que exigiam dele anteriormente" (Ariès, 1990). 
 
Nas sociedades fundadas no princípio de individualidade, o homem transformou a 
morte em algo diferente, retirou-a da vida quotidiana com aspecto de algo novo, 
estranho, ameaçador, que deve ser controlado, manipulado, ou seja, trazendo a 
ideia de tabu Um interdito que não pode ser falado por ninguém que não esteja 
autorizado (Ariès, 1975). É o momento da sua recusa, quando ela se tornou 
inominável, indizível, quando todas as pessoas se comportam como se fossem 
imortais, quando o morrer se deve manter oculto.  
 
Desta forma as manifestações de dor, de perda, isto é, o luto, também vai ser 
simbolizado de acordo como a morte é elaborada, instituída, dentro de 
determinada sociedade. O morrer, a morte, a perda, ou qualquer outro 
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acontecimento que se faz presente, percebido, e que chame à atenção ao sujeito 
é um acto condicionalmente frustrado, privado, que não deve ser compartilhado 
(Koury, 1996). Toda e qualquer manifestação do sentimento é subtilmente 
condenada e sufocada. Não necessariamente constituindo-se numa mudança, 
mas numa tendência a proibição da manifestação em público.  
 
Na perspectiva de Worden (1998) o ritual do enterro pode ser um importante 
adjunto, ajudando e favorecendo a resolução saudável do luto. Segundo este 
autor, no seu livro Terapia do Luto, “ver o corpo da pessoa falecida ajuda a trazer 
para si a realidade e a finalidade da morte”e por outro lado, “o velório pode dar às 
pessoas uma oportunidade de expressar pensamentos e sentimentos sobre a 
pessoa falecida”. Assim, é importante que esta “materialização” da morte 
aconteça, dando oportunidade de se verbalizar sentimentos e de se criar nestes 
rituais uma rede de apoio social que se pode mostrar extremamente útil na 
facilitação do luto. Mais ainda, o visionamento do corpo da pessoa falecida facilita 
o luto e o reconhecimento da perda, sendo segundo este autor, uma experiência 
salutar na maioria dos casos das famílias enlutadas. 
 
Num estudo efectuado por Henriques (2001), esta conclui ainda que o fenómeno 
“religiosidade e crenças religiosas” é mais tido em consideração no meio rural, 
sentindo-se uma forte influência do cristianismo tradicional, já que no meio urbano 
a “religiosidade” é considerada apenas numa faceta cultural e nem sempre como 
uma vivência. 
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2.7 A Perda e Dor: o papel dos afectos 
 
“Quando alguém perde uma pessoa que 
lhe estava próxima e era querida, tem 
sonhos de um tipo especial durante algum 
tempo após a perda, nos quais o 
conhecimento da morte leva aos mais 
estranhos acordos com a necessidade de 
trazer a pessoa morta novamente à vida. 
Em algum desses sonhos, a pessoa que 
morreu está morta e, ao mesmo tempo 
ainda está viva…” 
          (Freud,1916) 
 
Van Gennep (1909), na sua observação dos povos primitivos, há cerca de 50 
anos, verificou que estes entendiam e aceitavam o ciclo de vida como sendo um 
percurso da existência, constituído por quatro fases: nascimento e infância, 
puberdade e adolescência, maturidade e casamento, velhice e morte, marcadas 
por rituais de passagem, que se prendem com a transmissão de bem estar aos 
indivíduos durante a mudança, estabelecendo a partir da celebração, o 
relacionamento com as instituições sociais representantes. 
Assim, “cobre-se todo o ciclo de vida de qualquer indivíduo normal. Realizar-se-ão 
ritos religiosos propiciatórios quando alguém está prestes a entrar numa nova 
fase. Nem todos os povos reconhecem a velhice como uma fase distinta da 
existência – sociedades gerontocráticas – mas, os ritos de passagem 
relacionados com a morte, contam-se entre os que ocorrem com maior 
regularidade. Neste facto reside uma fonte inevitável de crises recorrentes, 
porque nenhuma unidade social fica indiferente perante a perda dos seus 
membros, embora nenhuma possa evitá-la (Titiev,1969).  
 
A celebração das etapas do ciclo de vida tem por objectivo a integração social e a 
manifestação de disponibilidade para o apoio no sofrimento ou perplexidade 
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inerentes à mudança. “O sofrimento é um processo cumulativo de perdas que 
inibe a formulação de projectos, permitindo a instalação de patologia depressiva 
sentida como enquistamento, prisão, clausura e imobilidade manifesta em revolta 
ou passividade, podendo a inibição desencadear perda de iniciativa para a 
relação com os outros. 
A perda é a privação da possibilidade de partilha de intimidade, a separação do 
objecto de afecto ou amor da qual resulta maior vulnerabilidade no decurso do 
ciclo vital, podendo conduzir a períodos de destabilização, cuja duração influencia 
a restituição (Laranjeira,1996). 
 
De acordo com Bowlby, o Apego ocorre quando existe “warm, intimate and 
continuous relationship with the mother in wich both satisfaction and enjoyment” O 
Apego segundo este autor desenvolve-se gradualmente, sugerindo uma base de 
evolução darwiniana na formulação do comportamento do apego. Estudos 
etológicos revelam que, os primatas não humanos e outros animais, evidenciam 
padrões de comportamento de apego que são provavelmente instintivos e 
orientados por tendências inatas (Kaplan et al, 1997). O vínculo e o 
comportamento de apego no primeiro ano de vida apresentam uma relação 
intrínseca com a forma como é vivenciada a crise. Assim, a teoria de Bowlby 
explica comportamentos humanos inerentes à separação do objecto de amor-
figura de apego- manifestos ou não em sintomas de grande ansiedade e aflição. 
A teoria da ansiedade de Bowlby sustenta que o sentimento de distress durante a 
separação é percebido e vivenciado como ansiedade, sendo o papel da mãe 
fundamental para o alívio e apaziguamento. É esse também o papel da família e 
do cuidador – caregiver – o de figura de apego e agente de socialização. 
As várias formas de comportamento de apego só se activam na presença de 
sistemas mediadores observáveis em determinadas circunstâncias, como 
estranheza, fadiga, medo e falta de receptividade por falta de apego 
(Bowlby,1973). 
 
No Ensaio Sobre a Transitoriedade, escrito em 1915, Freud defende que aquilo 
que amamos e admiramos é valorizado pelo seu carácter transitório. Ou seja, a 
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constatação da limitação em relação ao gozo dessas coisas e pessoas que 
amamos e admiramos torna-os ainda mais preciosos. 
"O valor da transitoriedade é o valor da escassez no tempo. A limitação da 
possibilidade de uma fruição eleva o valor dessa fruição. (...) Quanto à beleza da 
Natureza, cada vez que é destruída pelo inverno, retorna no ano seguinte, do 
modo que, em relação à duração de nossas vidas, ela pode de facto ser 
considerada eterna. A beleza da forma e da face humana desaparece para 
sempre no decorrer de nossas próprias vidas; sua evanescência, porém, apenas 
lhes empresta renovado encanto."  
 
Diante desta defesa freudiana, os nossos pensamentos recaem sobre as 
limitações do amor e, de maneira mais específica, sobre as fragilidades da vida e 
da relação com aqueles que amamos. Ao invés de pensar sobre a fragilidade e a 
transitoriedade da beleza da Natureza ou da forma e face humanas como propôs 
Freud neste ensaio, os nossos pensamentos desviam-se na direcção da 
fragilidade das relações humanas. Ou seja, as nossas preocupações recaem 
sobre o fenómeno do luto. 
O luto revela nas elaborações freudianas diversas possibilidades de estudo. 
Fenómeno presente na clínica, o luto, no texto freudiano, assumiu, segundo a 
nossa análise, diferentes formas de definição e apreensão por Freud, quais 
sejam: a dor, o afecto, o tabu, o trabalho psicológico e a experiência humana 
diante da transitoriedade. De entre elas, elegemos o afecto e a dor como objectos 
principais desta reflexão. Assim, fazemo-lo tendo em vista, não só as evidências e 
a clareza com que o luto é entendido como afecto e dor nas elaborações 
freudianas, mas também pelas implicações que tal entendimento traz para a 
compreensão do luto enquanto fenómeno clínico e psicológico. 
 
A partir de uma definição de melancolia, é elaborada uma referência ao luto 
entendido como afecto, o que nos exige uma certa reflexão. Entendemos, então, 
que o luto constitui um afecto que diz do desejo de superar uma perda ou de a 
reverter .Constitui um afecto que tem lugar a partir de uma perda que pode ser de 
natureza libidinal. A concepção de luto apresenta-se, assim, vinculada às ideias 
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de afecto e libido. Perguntamo-nos, pois, em que medida o luto pode ser 
entendido como um afecto. 
Mesmo que referido muito brevemente, o luto é entendido aqui também como 
'estado afectivo normal', cuja 'aberração patológica' correspondente é, desta vez, 
a 'amência alucinatória aguda'. É interessante observar que ao longo do texto 
Freud vai desenvolvendo explicitamente algumas ideias sobre as três primeiras 
formas de neurose de defesa (a saber, a histeria, a neurose obsessiva e a 
paranóia), deixando de lado a 'amência alucinatória aguda' e, assim, privando-nos 
de uma melhor compreensão acerca da correspondência entre ela e o luto. Outro 
ponto que merece atenção é que o luto, enquanto "estado afectivo psíquico 
normal" ou "protótipo afectivo", assim como os demais estados referidos, não 
oferece prejuízo ao ego, visto que não preenche as precondições de sexualidade 
e infantilismo. De acordo também com essas considerações, parece esperado 
que o luto conduza à solução de algo o que não aconteceria nos estados 
patológicos correspondentes. Levantamos, assim, a suposição de que a solução 
diria respeito à superação da perda ou recuperação do que foi perdido.  
Tentando identificar em Luto e melancolia algumas definições para luto, 
encontramos a ideia de "afecto normal" ao propor:  
"(…) tentaremos agora lançar luz sobre a natureza da melancolia, comparando-a 
com o afecto normal do luto" . Fica evidente, assim, que em diversos momentos 
da teorização o luto é entendido ora como um estado afectivo ou protótipo 
(modelo) de afecto, ora como um afecto normal. Nesses sentidos, a noção de 
afecto, seja de modo substantivo, seja de modo adjectivo, participa da própria 
definição de luto. Assim, torna-se necessário que nos detenhamos sobre a noção 
freudiana de afecto. 
 
Considerando as definições de luto já referidas poderíamos situá-la a partir das 
duas perspectivas da noção de afecto. O luto tanto diz de um afecto no sentido 
descritivo, enquanto uma "ressonância emocional de uma experiência forte", 
como diz de um afecto enquanto representante psíquico, como uma expressão 
subjectiva de uma certa quantidade de energia que se encontra investida na 
representação do objecto perdido.  
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Em Luto e melancolia, uma das definições de luto aparece da seguinte forma: "O 
luto, de modo geral, é a reacção à perda de um ente querido, à perda de alguma 
abstracção que ocupou o lugar de um ente querido, como o país, a liberdade ou o 
ideal de alguém, e assim por diante" . Em tal definição Freud revela que o luto diz 
respeito à perda de um objecto de investimento que não é necessariamente um 
outro ser humano. Temos, então, que a noção de luto como afecto se faz a partir 
de uma perspectiva descritiva em que se leva em consideração o impacto ou 
ressonância emocional que a perda de alguém ou algo querido pode provocar na 
vida. O luto seria o afecto que tem sua expressão provocada pelo impacto da 
perda. Nesse sentido, a noção de luto estaria vinculada a primeira perspectiva em 
que o afecto é entendido na teoria freudiana.  
 
Ademais, o luto é um afecto que resulta do desligamento ou desinvestimento de 
certa quantidade de energia (quantum de afecto) que antes era dirigida ao objecto 
perdido. Assim, independentemente da natureza do objecto perdido, tal 
quantidade de energia vai assumir uma expressão subjectiva do luto. Com a 
perda do objecto amado, o quantum de afecto tem de se destacar da 
representação do objecto por meio do "trabalho de luto" .  
 
Assim, temos que a compreensão do luto como um afecto pode se dar tanto em 
termos descritivos, enquanto uma ressonância emocional, como em termos 
económicos como uma expressão subjectiva de uma quantidade de energia 
libidinal a ser desligada. Contudo, o luto não constitui um afecto qualquer. O luto, 
nas formulações freudianas, é qualificado como normal e, como tal, se presta ao 
entendimento dos estados patológicos, servindo como modelo ou protótipo. Mas o 
que garante ao luto a sua normalidade no pensamento freudiano? Por que ele é 
qualificado como normal? Para pensar em tal problema, tomemos como base a 
própria comparação com a melancolia que se justifica pelo "quadro geral dessas 
duas condições" e pela ideia de que tanto o luto como a melancolia são 
produzidos pelas mesmas "influências ambientais", pela mesma realidade de 
perda de um objecto de amor: Segundo Freud, "a correlação entre a melancolia e 
o luto parece ser justificada pelo quadro geral dessas duas condições. Além 
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disso, as causas excitantes devidas às influências ambientais são, na medida em 
que podemos discerni-las, as mesmas para ambas as condições."  
 
Do mesmo modo que as noções de luto e melancolia se aproximam, elas 
distanciam-se quando Freud utiliza um modelo descritivo de comparação, 
situando-as no eixo que separa o normal e o patológico, como fica evidente 
quando escreve que em algumas pessoas, as mesmas influências produzem 
melancolia em vez de luto; por conseguinte, suspeitamos de que essas pessoas 
possuem uma disposição patológica. Também vale a pena notar que, embora o 
luto envolva graves afastamentos daquilo que constitui a atitude normal para com 
a vida, jamais nos ocorre considerá-lo como sendo uma condição patológica e 
submetê-lo a tratamento médico. Confiamos em que seja superado após certo 
lapso de tempo, e julgamos inútil ou mesmo prejudicial qualquer interferência em 
relação a ele. 
Ao fazer tal paralelo, Freud apresenta o luto como um processo normal, embora 
implique certas mudanças de atitude na vida que devem ser superadas ao longo 
de um certo período de tempo. Podemos notar, também, que o que separa e 
diferencia o luto (condição normal) da melancolia (estado patológico) seria uma 
certa disposição para adoecer de certas pessoas, para as quais o acontecimento 
ou a "influência ambiental" se coloca como desencadeadora, por assim dizer, de 
uma "doença melancólica". 
Empenhado em conservar e estabelecer mais claramente as diferenças entre 
esses dois estados, Freud aponta para as características ou "traços distintivos" do 
luto que, com excepção da perturbação na auto-estima, são os mesmos em 
relação à melancolia, dado que os traços distintivos da melancolia são um 
desânimo profundamente penoso, a cessação de interesse pelo mundo externo, a 
perda da capacidade de amar, a inibição de toda e qualquer actividade, e uma 
diminuição dos sentimentos de auto-estima a ponto de encontrar expressão no 
auto-envelhecimento, culminando numa expressão delirante de punição. Esse 
quadro torna-se um pouco mais inteligível quando consideramos que, com uma 
única excepção, os mesmos traços são encontrados no luto. A perturbação na 
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auto-estima está ausente no luto; fora isso, porém, as características são as 
mesmas. 
 
Ao descrever a melancolia parece ser possível para Freud traçar um certo 
entendimento do luto, por exclusão da perturbação da auto-estima, dado que 
entende que o luto profundo, a reacção à perda de alguém que se ama, encerra o 
mesmo estado de espírito penoso, a mesma perda de interesse pelo mundo 
externo - na medida em que este não evoca esse alguém -, a mesma perda da 
capacidade de adoptar um novo objecto de amor (o que significaria substituí-lo) e 
o mesmo afastamento de toda e qualquer actividade que não esteja ligada a 
pensamentos sobre ele.  
 
Observamos, então, o luto como algo da ordem do conhecido, que não provoca 
grandes problemas à compreensão. Poderíamos, então, supor que a normalidade 
do luto se dá simplesmente pela familiaridade que o caracteriza como fenómeno 
que conhecemos tão bem por acontecer como reacção esperada frente à morte 
de alguém amado. O luto é colocado como um certo "desvio aceitável" e possível 
das "atitudes normais" que se explica como "ressonância emocional" de uma 
experiência forte, o que se aplica a uma das perspectivas em que podemos 
entender o luto como afecto.  
"O luto pela perda de algo que amamos ou 
admiramos se afigura tão natural ao leigo, que 
ele o considera evidente por si mesmo. Para os 
psicólogos, porém, o luto constitui um grande 
enigma, um daqueles fenómenos que por si sós 
não podem ser explicados, mas a partir dos 
quais podem ser rastreadas outras 
obscuridades."  
Freud (1915) 
 
Diante destas palavras, percebe-se uma certa contradição visto que o luto 
representaria um desafio ao conhecimento, "algo que não pode ser explicado por 
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si só" e, ao mesmo tempo, serviria como um 'radar' capaz de desobscurecer 
outros problemas psicológicos. Tentando pensar a origem dessa contradição, 
podemos supor que depois de ter se aventurado a entender a melancolia por 
meio da comparação com o luto, esse fenómeno que lhe parecia tão conhecido se 
revelou ainda obscuro.  
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- PARTE II – 
 
CONTRIBUIÇÃO EMPÍRICA 
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CAPÍTULO 3 – METODOLOGIA 
 
“ A ciência investiga, não 
prova.” 
(Bateson, 1987) 
 
 
3.1 Procedimentos Metodológicos 
 
“O conhecimento do conhecimento 
ensina-nos que apenas conhecemos uma 
pequena película da realidade”  
(Morin,1995) 
 
A propósito das tendências de desenvolvimento da investigação, Guy Berger 
(1992) refere-se ao papel de vanguarda desta no universo das Ciências Sociais 
ao assumir na sua praxis a articulação entre o social e o psicológico através da 
“apreensão de trajectórias simultaneamente individuais e colectivas, encaradas 
simultaneamente como uma história colectiva e como uma história individual” 
(Berger, 1992). Assim, e sendo o processo de luto indissociável das práticas 
sociais dos seus actores, o recurso a uma abordagem etnometodológica parece 
ser a mais aconselhada. 
Nesse sentido, e ao nível da compreensão do processo de luto, prevê-se a 
recolha de depoimentos de familiares das vítimas através da realização de 
“entrevistas de explicitação” (Vermersch, 1994) capazes de restituir o agir prático 
dos actores e evitar “o paradoxo do observador” (Garcia-Debanc, 1989). Como se 
pretende restituir um percurso diacrónico, estas entrevistas assumirão um 
carácter de histórias de vida, numa perspectiva de Investigação-Acção. 
Considerando que a realidade é mais complexa que a teoria, o procedimento 
metodológico visando a construção de conhecimento envolve, nas palavras de 
Bourdieu, Chamboredon e Passeron (Le métier de Sociologue) três actos 
hierarquizados entre si: a ruptura, a construção e a verificação (Quivy, 1992). 
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O primeiro - a ruptura - diz respeito ao esforço dispendido pelo investigador no 
sentido de se libertar, ou seria talvez melhor dizer questionar, os seus 
preconceitos e pré-conceitos, bem como as (falsas) evidências acerca do objecto 
de investigação. Trata-se, então, de questionar as teorias implícitas e explícitas 
através das quais olhamos e definimos os objectos (de investigação).  
Ocorre que este processo dá origem a um segundo - a construção - que não é 
mais do que a reconstrução das nossas percepções sobre os objectos; isto é, o 
questionamento dos implícitos e explícitos constitutivos do olhar de qualquer 
indivíduo - como do investigador - não conduz nem à sua “purificação”, nem ao 
abandono das “formas a priori” que o enformam. Contudo, este momento é 
imprescindível já que é a construção ou reconstrução de uma teoria sobre o 
objecto que permite realizar escolhas no que diz respeito à forma de abordagem 
do objecto da investigação.  
Do que para trás fica dito podemos inferir que a diferentes olhares sobre os 
objectos, a que podemos associar distintas configurações teóricas, 
corresponderão quer diferentes formas de abordar a investigação, quer diferentes 
contributos para o seu conhecimento. Poderá neste momento colocar-se a 
questão da “adequação” dos modelos de abordagem aos objectos que estudam, 
isto é, até que ponto o conhecimento produzido a partir de diferentes ângulos de 
abordagem é simplesmente diferente e quais são os critérios que nos ajudam a 
perceber que diferentes modelos de abordagem são mais pertinentes do que 
outros de acordo com o objecto que procuram descrever.  
 
A mudança paradigmática tal como é explicitada por Khun, na obra “La structures 
des revolutions scientifiques” resulta exactamente da coexistência e 
conflitualidade entre diferentes modos de fazer ciência, mas também da 
valorização diferenciada de diferentes objectos dessa mesma ciência.  
O terceiro acto - a validação ou verificação - diz respeito à confrontação entre 
realidade observável (ou descritível) e proposições científicas ou, melhor dizendo, 
que para o serem têm de se confrontar com a realidade, isto é, têm que se provar 
na realidade empírica. 
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Outra das metodologias utilizadas será a revisão bibliográfica, nomeadamente à 
análise e recolha de dados documentais, nomeadamente bibliografia existente 
sobre a temática, artigos científicos, dossiers e artigos de revistas/jornais 
publicados sobre a queda da Ponte de Entre os Rios. 
 
Se, de acordo com Josselson e Lieblich (1995), “o objectivo último da 
investigação narrativa da vida humana é a interpretação da experiência” é sem 
dúvida, também através dela, afirmam, que o investigador compartilha o processo 
segundo o qual pessoas se “interpretam si próprias”, trabalhando com o que elas 
dizem e com o que elas não dizem, por referência tanto ao contexto em que a sua 
vida é vivida, como ao da entrevista em que a sua palavra representa a vida. 
 
Deste modo, ao investigador cabe, no processo, simultaneamente heurístico 
hermenêutico, de “desocultação” e interpretação de sentidos e significados, 
descodificar, reconhecer, recontextualizar ou deduzir a própria “vida narrada”, 
tendo em vista conferir uma nova interpretação aos dados da experiência 
retrospectivada. 
O processo de Investigação compreende uma série de etapas que permitem a 
realização de um estudo (Fortin, 2000). Dessas etapas, a fase metodológica e 
empírica constitui um plano que reúne actividades e métodos utilizados para obter 
respostas às questões e hipóteses colocadas, bem como atingir os objectivos a 
que nos propomos no âmbito do estudo.  
 
É este encontrar de sentido à vida humana que Weiland (1995) qualifica de 
investigativo, interpretativo e interactivo, que na lógica das estratégias e 
procedimentos adoptados ao longo  deste estudo, procuraremos, uma vez mais, 
pôr em acção, agora com a finalidade de, sentindo o pulsar da palavra, tentar 
alcançar o pulsar da vida, num grito de esperança para aqueles que algures, por 
aqui ainda sofrem...de luto. 
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3.2 Problema de estudo 
 
  
Como se vivencia um processo de luto quando não há o aparecimento do corpo 
da vítima? 
Como se vivencia um processo de luto colectivo? 
 
3.3 Objectivos do Estudo 
 
O grande objectivo geral definido para o presente trabalho é compreender do 
ponto de vista do comportamento humano de que forma se vivencia o processo 
de luto nos familiares das vítimas da tragédia da queda da ponte de Entre os 
Rios. 
Para este efeito, foram realizados dois estudos, cada um com objectivos 
específicos e que imbricaram diferentes níveis de análise. 
 
Objectivos Específicos – (Estudo 1) 
 
Compreender as consequências da perda de um ente querido em termos 
emocionais, sociais e psicológicos e por outra, comparar os processos de luto 
realizados por indivíduos cujos corpos de vítimas apareceram com os indivíduos 
cujos corpos continuam desaparecidos, bem como averiguar da importância da 
realização de rituais associados à morte. 
 
Objectivos Específicos – (Estudo 2) 
 
Identificar as experiências relativas ao falecimento de um ente querido e comparar 
se as experiências vivenciadas se diferenciam no que concerne ao grau de 
parentesco, idade e número de familiares perdidos. 
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3.4  Hipóteses e Variáveis de Estudo 
 
“ hipótese é uma proposição 
testável, que pode vir a ser a 
solução do problema” 
(McGuigan, 1976) 
Hipóteses 
 
As hipóteses formuladas são: 
H1 - O não aparecimento do corpo da vítima afecta o decorrer de um processo de  
luto saudável. 
 H2- Vivenciar um luto colectivo contribui para um evolução sadia do luto, já que 
potencia um círculo de apoio entre as famílias enlutadas e a população em geral . 
H3 – O grau de parentesco dos familiares perdidos influencia o processo de luto. 
H4 – Indivíduos mais velhos vivenciam o processo de luto com mais intensidade. 
H5 – Há diferenças significativas na vivência do luto considerando o género e 
estado civil. 
 
Variáveis 
 
“Variável dependente define-se 
como a característica que aparece 
ou muda quando o investigador 
aplica, suprime ou modifica a 
variável independente”  
(Almeida et  al.,2003). 
 
Variável dependente: Processo de Luto 
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“Variável independente identifica-se 
com a dimensão ou característica 
que o investigador manipula 
deliberadamente”  
(Almeida et al., 2003). 
 
Variáveis independentes: 
1ª: O não aparecimento dos corpos 
2ª : O luto colectivo 
3º Grau de parentesco 
 
3.5 Amostra 
 
3.5.1 População Alvo e seu contexto 
 
A população alvo é o conjunto total de indivíduos sobre os quais se pretende 
retirar conclusões, a partir da informação fornecida pela recolha de dados (Hill & 
Hill, 2000).  
Para a realização deste estudo, a escolha do universo recaiu, por um lado, sobre 
todos os familiares das vítimas, com graus de parentesco directos ou indirectos e 
por outro com testemunhas que consideramos privilegiadas, quer pela sua 
posição e acção aquando da tragédia, quer pela capacidade de fornecer 
depoimentos pertinentes para a melhor compreensão da temática. Podemos 
referir como exemplo o Presidente da Câmara Municipal de Castelo de Paiva, Dr 
Paulo Teixeira, Párocos das Freguesias envolvidas, Técnicos envolvidos, etc 
 
3.5.2 População Inquirida 
 
A população inquirida é formada pelo conjunto total de indivíduos que, na prática, 
estão disponíveis para a amostragem e sobre os quais se pretende tirar 
conclusões (Hill & Hill, 2000). 
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Amostra do Estudo 1  
 
Como ponto de partida para a delimitação da amostra a entrevistar, procedemos à 
recolha de informações acerca das famílias afectadas e auscultando a sua 
disponibilidade para colaborarem na investigação em curso. Assim, a amostra do 
Estudo 1 é constituída por dez familiares das vítimas da tragédia de Entre os Rios 
e dois professores/educadores que leccionavam a duas das crianças 
desaparecidas. 
 
Dos entrevistados dez são do sexo feminino e apenas dois são do sexo 
masculino. Denotamos ao longo deste estudo que o sexo masculino demonstra 
uma menor disponibilidade para falar sobre os seus sentimentos e emoções, 
limitando assim a variedade da nossa amostra (fig 9). 
 
 
Figura 9- Distribuição da amostra por sexo 
 
Definiram-se três intervalos para a idade e, no conjunto da amostra, constatamos 
que 5 dos indivíduos se inscrevem no grupo entre os 22 e os 32 anos; 4 
indivíduos inserem-se no intervalo dos 33 aos 53 anos e 3 indivíduos têm mais de 
54 anos, sendo os 67 anos a idade limite desta amostra (fig 10). 
 
Distribuição por Sexo
83%
17% 
Feminino 
Masculino 
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Figura 10 - Distribuição da amostra por grupos de  idade 
 
 
Relativamente ao Estado Civil dos entrevistados, 9 são casados, 2 são solteiros e 
apenas um é viúvo. (fig 11) 
 
 
    Figura 11 - Distribuição da amostra por Estado Civil 
 
 
 
 
 
 
Distribuição por idades
39%
38% 
23%
22-32 anos
33-53 anos
> 54 anos
Distribuição por Estado Civil
75%
17%
8%
Casado
Solteiro
Viúvo
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Amostra do Estudo 2  
 
Os inquiridos no Estudo 2 foram um total de 102, sendo que 39 são do sexo 
masculino e 63 do sexo feminino (fig 12) 
 
 
Figura 12 - Distribuição da amostra por sexo 
 
A idade dos inquiridos varia entre os 14 e os 75 anos, tendo-se definidos quatro 
intervalos de idade, e no conjunto da amostra constata-se que 11 indivíduos se 
inscrevem na idade menor que 20 anos; 62 inquiridos têm entre 20 e 30 anos, 
sendo a faixa etária mais significativa; 20 indivíduos inserem-se no intervalo de 
idade dos 40 aos 59 anos e finalmente 9 têm idade igual ou maior que 60 anos 
(fig 13). 
 
Distribuição por Sexo
62%
38% 
Feminino 
Masculino 
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Figura 13 - Distribuição da amostra por Grupos de idade 
 
Relativamente ao Estado Civil dos mesmos, 60 dos inquiridos são casados, 35 
são solteiros, 6 são viúvos e apenas 1 é divorciado (fig 14). 
 
Distribuição por Estado Civil
59%
6%
34%
1%
casado
viúvo
solteiro
divorciado
 
Figura 14 - Distribuição da amostra por Estado civil 
 
 
 
 
 
 
Distribuição por Grupos de Idade 
11%
60%
20% 
9%
<20 anos
20-39 anos
40-59 anos
>= 60 anos
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3.6 Instrumentos Utilizados 
 
3.6.1 Estudo 1 – Entrevista Semi Estruturada 
 
“(…) o investigador qualitativo é 
como o coreógrafo, que cria uma 
dança para afirmar algo. 
Parainvestigador, a história 
contadadança em toda a sua 
complexidade, contexto, 
originalidade e paixão.” 
(Valerie Janesick, 1994) 
 
Durante muito tempo, a abordagem quantitativa dominou o mundo da 
investigação, sendo considerada sinónimo de “boa ciência” (Patton,1978). Apenas 
a partir dos anos 70, em áreas como a psicologia, sociologia, investigação 
educacional e política, entre outras, se iniciaram as abordagens mais qualitativas. 
A opção por uma ou outra abordagem, ou por ambas, depende dos objectivos que 
se pretendem alcançar (Bogdan & Biklen, 1992). Assim, a investigação qualitativa 
enfatiza processos e significados que não são avaliados ou medidos em termos 
de quantidade, intensidade ou frequência. Permite “compreender o significado das 
vidas dos participantes através dos próprios termos dos participantes” (Janesick, 
1994 in Denzin & Lincoln,1994). Tem como fonte directa dos dados o contexto 
natural dos participantes e o investigador é o instrumento chave na recolha e/ou 
na análise dos dados; os dados recolhidos apresentam-se mais na forma de 
palavras ou imagens do que números, e destinam-se a uma análise mais 
centrada nos processos do que nos resultados ou produtos; a análise dos dados 
tende a ser indutiva, não procurando confirmar ou infirmar hipóteses prévias ao 
estudo. Pelo contrário, frequentemente a teoria emerge a partir da relação entre a 
recolha e a análise dos dados; os significados, ou seja, as perspectivas dos 
participantes, são a preocupação principal da abordagem qualitativa (Bogdan & 
Biklen, 1992 ) 
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A investigação qualitativa permite a utilização de métodos qualitativos e métodos 
quantitativos, uma vez que estes podem servir para delinear padrões gerais, 
enquanto os primeiros revelam processos e perspectivas (Bryman & 
Burgess,1994) .  
Neste estudo optou-se também por uma abordagem qualitativa por se caracterizar 
pelo seu “potencial para esclarecer significações pessoais, explicar a experiência 
humana, apresentar “histórias” ricas em detalhes, compreender, gerar teorias 
sobre processos que vão mudando ao longo do tempo, explicar a diversidade 
assim como padrões e temas, e preservar condições históricas, culturais e 
contextuais” (Wilson & Hutchinson,1997) 
Janesick (1994) refere ainda, na continuidade da sua metáfora da dança, que o 
investigador qualitativo procura descrever, explicar e tornar compreensível e 
familiar de um modo contextual, pessoal e apaixonado. E acrescenta: “Tal como 
Goethe nos disse: «A coisa mais difícil de ver é o que está em frente aos nossos 
olhos »” 
A investigação qualitativa, mais do que encontrar respostas para as questões de 
que parte, pretende, sobretudo, gerar novas interrogações. Tal como Popper 
afirma: “ Penso que só há um caminho para a ciência ou filosofia: encontrar um 
problema, ver a sua beleza e apaixonar-se por ele; casar e viver feliz com ele até 
que a morte nos separe – a não ser que encontrem um outro problema ainda mais 
fascinante, ou, evidentemente, a não ser que obtenhamos uma solução. Mas, 
mesmo que obtenhamos uma solução, poderemos então descobrir, para nosso 
deleite, a existência de toda uma família de problemas-filhos, encantadores ainda 
que difíceis, para cujo bem estar poderemos trabalhar, com um sentido, até ao fim 
dos vossos dias” (Popper & Lorenz,1990) 
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Entrevista Semi Estruturada  
 
Após a fase exploratória, e no prolongamento da presente investigação, 
utilizamos como método de investigação a entrevista, isto porque, “…os métodos 
da entrevista caracterizam-se por um contacto directo entre o investigador e os 
seus interlocutores e por uma fraca directividade por parte daquele. (…) e permite 
que o seu interlocutor aceda a um grau máximo de autenticidade e de 
profundidade.” (Quivy et Campenhout, 1998) 
 
A entrevista, de acordo com Blanchet (1985), permite estudar os fenómenos em 
que a palavra se constitui como vector principal, sendo inegável a sua importância 
como estratégia e instrumento heurístico de investigação, levados em linha de 
conta tanto o contexto discursivo, que determina e dá sentido ao discurso do 
locutor, como o quadro de interpretação que permite desocultar os seus sentidos. 
 
Para Patton (1990), a entrevista, que considera como a melhor – e talvez a única- 
forma de “descobrir” o que um pessoa pensa, permite aceder à compreensão de 
aspectos do sujeito não observáveis, tais como sentimentos, pensamentos, 
intenções, preferências, modos de representar a realidade e sentidos que atribui 
aos acontecimentos.A sua adopção, como estratégia da pesquisa qualitativa, tem 
por base o pressuposto de que os pontos de vista ou perspectivas dos outros 
fazem sentido, são passíveis de conhecimento e podem ser explicitados. 
 
Aproximando-se deste conceito, Tuckman (1972) já afirmara que a entrevista 
permite o acesso ao pensamento – “ao que está dentro da cabeça” – de uma 
pessoa, pelo que a mesma torna possível aceder ao conhecimento, informações, 
valores, preferências, atitudes e crenças dos entrevistados, ou, na perspectiva de 
Ângulo (1987), que ela facilita a descoberta do significado do que permanece 
implícito no pensamento do sujeito, permitindo ao investigador compreender as 
concepções da realidade e o sentido e significado que aquele dá às suas acções, 
tendo presente que cada indivíduo tem a sua própria história social e uma visão 
específica do mundo (Fontana e Frey, 1994) 
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Assim, em jeito de síntese, poderemos afirmar que a entrevista se configura como 
uma estratégia – para alguns autores também como uma técnica e/ou instrumento 
– de recolha de dados que possibilita a compreensão do que pensam e sentem os 
sujeitos sobre uma determinada situação, segundo Mucchielli (1994), ou “ a 
recolha de dados descritivos na linguagem do próprio sujeito, permitindo ao 
investigador desenvolver intuitivamente uma ideia sobre a maneira como os 
sujeitos interpretam aspectos do mundo”, de acordo com Bogdan e Biklen 
(1994:34), ou ainda, como um dos instrumentos privilegiados de recolha de 
informações, na palavra de De Bruyne, Herman e De Schoutheete (1975), ou por 
último, como a “ferramenta” específica da investigação qualitativa, nas palavras 
de Cohen e Manion (1990) 
 
Foram todas estas razões teórico-metodológicas e a própria natureza da temática 
em estudo que nos levaram a optar pela entrevista, como uma das estratégia para 
a recolha de dados junto dos familiares da tragédia de Entre os Rios. 
 
De entre os diferentes “tipos” ou modalidades de entrevista, optamos pela 
entrevista semi-directiva, também denominada “clínica” ou “semi-estruturada” 
(Ghiglione e Matalon, 1993), ou ainda, de “investigação” (Cohen e Manion, 1990), 
a qual, inserindo-se no quadro da não directividade – que se centra no respeito 
pela pessoa do entrevistado e se consubstancia em atitudes de compreensão, de 
empatia, de facilitação e de abertura ao outro, por parte do investigador 
(Poirier,Clapier-Valladon e Raybaut, 1995) – possibilita a este último alcançar os 
objectivos pretendidos. 
 
Para que tal seja possível, o investigador deve construir, a partir da análise do 
contexto do vivido do entrevistado e através de um processo hipotético-dedutivo, 
um quadro de abordagem desse vivido, que se traduz num conjunto de questões 
que vão dar forma a um “guião de entrevista”, elaborado em função dos domínios 
a abordar e dos dados pertinentes a recolher (Blanchet, 1985; Cohen e Manion, 
1990) 
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A propósito, diz Estrela (1984) que a estruturação da entrevista deve incidir no 
plano da definição e hierarquização dos objectivos e não no plano da organização 
dos meios necessários à sua prossecução, pelo que, de acordo com Bogdan e 
Biklen (1994), a utilização do guião não restringirá ao entrevistador o recurso a 
uma amplitude considerável de temas, que lhe permitem levantar uma série de 
tópicos – tantos quantos os necessários à consecução dos objectivos da 
investigação – e, ao mesmo tempo, ao entrevistado moldar o conteúdo desses 
mesmos tópicos ou questões. 
 
Assim, não sendo totalmente aberta, nem completamente circunscrita a um certo 
número de perguntas precisas, este tipo de entrevista permite ainda que o 
entrevistado fale livremente, na sua própria linguagem e na sequência que lhe 
convier, e isto possibilita obter informações mais próximas e precisas do modo 
como as pessoas interpretam os problemas que lhes são postos em questão. Por 
outro lado, este tipo de entrevista possibilita a intervenção do entrevistador 
sempre que quiser aprofundar alguma resposta ou reconduzir o entrevistado ao 
tema da questão. 
A escolha deste método ficou ainda a dever-se em grande parte ao facto de as 
questões relacionadas com o processo de luto e a tragédia em si, serem bastante 
complexas e subjectivas, pelo que, perguntas demasiado fechadas poderiam 
traduzir-se em respostas demasiado superficiais e vagas de conteúdo. 
 
Dado que alguns dos familiares se mostraram mais reticentes em “ser 
entrevistados” optamos por manter com eles apenas uma “conversa”, onde eles 
falavam livremente sobre o seu luto. 
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3.6.2 Estudo 2 – Escalas sobre Luto 
 
“Em ciências sociais, o inquérito é uma 
pesquisa sistemática e o mais rigorosa 
possível de dados sociais significativos, a 
partir de hipóteses já formuladas, de 
modo a poder fornecer uma explicação”  
 
Alain Birou (dicionário de Ciências 
Sociais) 
 
No Estudo 2 foi utilizado o questionário “Measuring core bereavement 
phenomena” da autoria Burnett, P.C., Middleton, W., Raphael, B., Martinek, N.- 
Psycohological Medicine (1997),  e que tem como objectivo identificar, medir a 
intensidade e evolução das experiências relativas ao falecimento de um ente 
querido. Este questionário foi traduzido e adaptado por Anabela Pereira, em 2004, 
sendo constituído por 17 questões. Assim, o Questionário contém uma primeira 
parte com itens de identificação pessoal e caracterização social (idade, sexo, 
estado civil), itens fechados para resposta sim/não e itens abertos para resposta 
livre (número de pessoas perdidas e Grau de parentesco). Relativamente ao 
questionário propriamente dito, este contém itens com respostas qualitativas, a 
partir de um conjunto de respostas alternativas de acordo com diferentes graus, 
seguidos de uma escala tipo Likert (escala intervalar de medida). “Este tipo de 
escala foi desenvolvido por Renis Likert em 1932” (Hill &Hill, 2000). A escala 
utilizada é caracterizada por uma classificação de 4 posições que variam entre o 
“Constantemente” /“Grande parte das vezes” e o “Nunca”, permitindo ao indivíduo 
escolher, no interior da mesma, a posição que melhor reflecte a sua experiência 
em relação ao item que se propõe responder, com a vantagem de manter o 
anonimato. 
Os itens estão ainda divididos por 3 sub-escalas, sendo elas – escala de imagens 
e pensamentos, escala de separação/saudade do ente querido e escala de dor.  
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Análise da Consistência Interna da  Escala  Global e e Sub-escalas 
 
Na escala original global (composta por 17 itens), Burnett e colaboradores (1997) 
verificam existir uma boa consistência interna, indicando um alpha de Cronbach 
de 0.91 (variação de 0-51). 
Identificam ainda a existência de 3 sub-escalas, com valores de consistência 
interna igualmente bons: 
- Sub-escala de Pensamentos e Imagens, compreendendo os itens de 1 a 7 
(Variação de 0-21, alpha = 0.74); 
- Sub-escala de Separação, compreendendo os itens de 8 a 12 (Variação de 0-15, 
alpha = 0.77); 
- Sub-escala de Angústia, compreendendo os itens de 13 a 17 (Variação de 0-15, 
alpha = 0.86) 
 
No nosso estudo, determinamos o alpha de Cronbach para a escala global e 
respectivas sub-escalas, tendo a aplicação desta escala revelado valores muito 
semelhantes aos do estudo original: 
Escala Global: (Variação de 0-51, alpha = 0.80); 
Sub-escala de Pensamentos e Imagens: (Variação de 0-21, alpha =.79); 
Sub-escala de Separação: (Variação de 0-15, alpha =.84); 
Sub-escala de Dor/Angústia: (variação de 0-15, alpha =.97) 
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3.7 Procedimentos para a recolha dos dados 
 
3.7.1 Procedimentos Estudo 1 
 
Seleccionada a entrevista semi-directiva como estratégia de recolha dos dados 
necessários ao Estudo 1, descreveremos desde já todo o processo que conduziu 
à sua realização. 
 
Começando pela preparação das entrevistas, uma primeira reflexão a fazer é a de 
que, como afirmou Houltz (1997) “ a experiência humana é extremamente 
complexa e que a memória e as recordações são influenciadas por numerosos e 
muito subtis factores” pelo que se torna necessário prepará-las de forma criteriosa 
e cuidada, designadamente no que se reporta à elaboração do respectivo guião, o 
qual, se bem concebido, se constitui como um auxiliar precioso do entrevistador, 
possibilitando-lhe: prever uma gestão cuidadosa do tempo disponível para a 
entrevista; ter sempre presente os objectivos da investigação, sabendo 
exactamente que tipo de informação precisa obter; e entrevistar, de forma 
sistemática e compreensiva, um número elevado de pessoas, pelo 
estabelecimento antecipado das questões a explorar (Patton,1990; Houltz,1997) 
Além disso, como afirma Estrela (1984), é preciso construí-lo com a maleabilidade 
estrutural que possibilite não apenas o aprofundamento das questões levantadas 
e/ou a colocação, se necessário, de novas questões no decurso das entrevistas, 
mas também a expressão livre de ideias, sentimentos e representações dos 
entrevistados, sem pôr, todavia, em causa, a consecução dos objectivos 
pretendidos. 
Construído o guião, foi contactada a Associação dos Familiares das Vítimas da 
Tragédia de Entre os Rios e a Junta de Freguesia da Raiva (uma das freguesia do 
Concelho de Castelo de Paiva mais afectadas) para uma sensibilização à 
realização do estudo, tendo aproveitado a oportunidade para, de acordo com as 
suas disponibilidades pessoais e/ou tempo e horário, proceder à marcação de 
uma reunião conjunta para apresentar mais pormenorizadamente o trabalho de 
investigação. Foi grande a receptividade e espírito de colaboração demonstrados 
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pelo Presidente da Junta de Freguesia da Raiva, que prontamente se ofereceu 
para encetar um primeiro contacto com os familiares, apesar de haver um 
pequeno receio, já que nos encontrávamos na época de Natal e Ano Novo. 
 
Assim, e a pedido dos familiares, apenas procedemos à realização das 
entrevistas no ano seguinte, após as festividades de Natal, passagem e Ano e 
Consoada de Reis, muito vivida em Castelo de Paiva. 
 
No decurso da sua realização, procuramos seguir as formas de estar e proceder 
preconizadas por Rogers (1945, cit. por Cohen e Manion, 1990), Merton e Kendall 
(1946, cits por Cohen e Manion, 1990), mantendo o clima de compreensão e 
abertura, mas também, de acordo com Mucchielli (1994), uma atitude de 
“observação vigilante e informada”, que nos possibilitasse compreender o próprio 
processo de relação, na medida em que “saber escutar é inseparável de saber 
observar” na certeza de que as reacções não verbais, os sentidos colocados na 
forma de dizer – dos risos às entoações, das meias palavras aos subentendidos, 
das metáforas às analogias – e os silêncios  
A propósito dos “silêncios”, como “parte” do discurso narrativo e elemento 
necessário à sua descodificação, vide Denzin (1997) e Poland e Pederson (1998), 
se constituem como “ferramentas” auxiliares na desocultação do sentido dos 
discursos, assumindo, não poucas vezes, o “não dito” tanto ou maior significado 
que o “dito”, ou explicitamente verbalizado.  
 
Quase sempre caímos na tentação de dar importância a cada olhar, acreditando 
que o gesto ainda é tudo…sem dar por nada, derramaram mil palavras atadas 
umas às outras, dizendo tudo aquilo que lhes ía na alma, esse lugar incerto onde 
residem poderes misteriosos …até esquecer! Ou então, calar palavras inúteis e 
apenas deixar que os silêncios falem… Sim, porque o gesto ainda é tudo! Na 
verdade, é através da linguagem não verbal que conseguimos por vezes dar o 
significado que queremos à linguagem verbal e ao que realmente sentimos. E 
mesmo quando as palavras são muitas, há algo que falta: um sorriso, um olhar 
embaraçado, um toque que seja… A linguagem não verbal envolve 
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comportamentos corporais, espaciais e vocais, transmitindo não só os 
significados pretendidos mas exibindo a emoção, descarregando tensão e 
regulando a interacção com o outro. Parafraseando Watzlawick “todo o 
comportamento é comunicação”. 
Tentamos, penso que timidamente, por vezes estabelecer “uma cláusula de 
cumplicidade para autorizar o outro a falar de si” (Lazega,1983), dos seus 
pensamentos e da sua forma de ver e sentir o mundo e os outros. 
 
Para a aplicação das entrevistas, deslocamo-nos a casa das pessoas, e após 
autorização das mesmas, procedemos à gravação. Consideramos a gravação a 
forma mais indicada, uma vez que a redacção de uma entrevista semidirectiva 
pode tornar-se algo penoso, moroso e desconfortável para o próprio entrevistado. 
O seu conteúdo foi complementado pelas notas que tomamos ao longo da sua 
realização, tendo estas decorrido sem incidentes, num clima de colaboração, 
afabilidade, de simpatia e de empenhamento pessoal dos entrevistados, que não 
é demais voltar a realçar. Alguns familiares evidenciaram ainda satisfação pela 
oportunidade que a entrevista havia constituído para “poderem desabafar”. 
 
3.7.2 Procedimentos Estudo 2 
 
Considerando que o tema abordado é de particular sensibilidade e receando 
alguma renitência em responderem ao mesmo, solicitamos a alguns familiares 
das vítimas nossos conhecidos que colaborassem na distribuição e posterior 
recolha dos questionários. Em alguns casos deslocámo-nos a casa ou local de 
trabalho das pessoas e depois mais tarde uns dias voltávamos para a recolha do 
questionário. Não podemos deixar de referir a dificuldade que tivemos na recolha, 
porque alguns familiares se sentiam muito inibidos em responder. 
Assim, foram distribuídos cerca de 230 questionários sobre o Luto pelos familiares 
das vítimas da tragédia de Entre os Rios, mas apenas 103 foram respondidos, 
sendo um, por estar incompleto foi inutilizado. 
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3.8 Análise dos dados 
 
Análise dos dados - Estudo 1  
 
No presente estudo as entrevistas foram analisadas através da técnica de análise 
de conteúdo. Para a validade desta análise foram considerados um painel de 3 
juízes, havendo entre eles uma concordância de cerca de 90%, tal como é 
defendido por Krippendorf (1980). 
Assim, e tendo presente a perspectiva de círculo hermêutico da análise, proposta 
por Huberman e Miles (1991;1994), demos início à organização e tratamento dos 
dados, que desenvolvemos a dois níveis: 
a) um “primeiro nível” constituído, fundamentalmente, pela análise de 
conteúdo das entrevistas, que, servindo de base a todo o estudo, dá corpo 
aos quadros de sistematização dos dados que configuram um primeiro 
momento da análise interpretativa; 
b) um “segundo nível”, com recurso a procedimentos de organização e 
sistematização centrados, agora, na categorização resultante da análise de 
conteúdo, 
 
O primeiro passo, neste processo, consistiu na passagem a escrito dos registos 
das entrevistas, tão fielmente quanto possível, na forma e no sentido, em função 
quer das respectivas gravações, quer das notas que tomamos no decurso da sua 
realização, e relativamente às quais, e afim de assegurar o anonimato dos 
entrevistados e o sigilo da informação, desenvolvemos os seguintes 
procedimentos: 
a) elisão, no texto, dos nomes das pessoas, localidades e factos que poderiam 
fazer perigar a observância daqueles princípios; 
b) codificação das entrevistas, pelas mesmas razões. 
Elaboradas as transcrições das entrevistas e no sentido de dar continuidade à 
validação da informação, procedemos: 
• à leitura comparada das entrevistas; 
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• ao levantamento, caso a caso, das discrepâncias, coincidências mais 
significativas e referências pouco claras a situações e circunstâncias; 
• ao reencontro com 2 das entrevistadas  para uma clarificação face a 
algumas afirmações proferidas ao longo das respectivas entrevistas. 
 
Como procedimento imediato, seguiu-se a análise de conteúdo das entrevistas, 
dado que a generalidade dos autores é unânime em considerar a análise de 
conteúdo como a “técnica”, o “conjunto de técnicas”, ou mesmo, o “processo” 
mais adequado para transformar os “dados brutos”, obtidos através de entrevistas 
não-directivas ou semi-directivas, num corpus de informação significativo e 
passível de interpretação fundamentada (D’Unrug,1974; Bardin,1979; Ghiglione, 
Beauvois, Chabrol e Trognon, 1980; Estrela, 1984; Cohen e Manion, 1990; 
Patton, 1990; Huberman e Miles, 1991; Quivy e Campenhoudt, 1992; Garcia, 
1992; Ghiglione e Matalon, 1993; Poirier, Clapier-Valladon e Raybaut, 1995, entre 
outros). 
 
Em termos mais específicos, Patton (1990), numa formulação embora quase 
simplista, define a análise de conteúdo como “o processo de identificar, codificar e 
categorizar as primeiras sistematizações dos dados”, enquanto Bardin (1979), 
articulando as formulações conceptuais de vários autores, lhe constrói um sentido 
muito mais amplo e, simultaneamente, mais operativo, concebendo-a como “um 
conjunto de técnicas de análise das comunicações visando obter, por 
procedimentos sistemáticos e objectivos de descrição do conteúdo das 
mensagens, indicadores (quantitativos ou não) que permitam a inferência de 
conhecimentos relativos às condições de produção/recepção (variáveis inferidas) 
destas mensagens”. 
 
Berelson (1986) definiu ainda a análise de conteúdo como uma “técnica que 
através da descrição objectiva, sistemática e quantitativa do conteúdo manifesto 
das comunicações, tem por fim interpretá-las.” 
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Krippendorf (1980) definiu análise de conteúdo como “uma técnica de 
investigação que permite fazer inferências, válidas e replicáveis, dos dados para 
os seu contexto”. 
 
Centrada, embora, no discurso, a análise de conteúdo não visa compreender a 
linguagem enquanto tal, mas, a partir de aspectos formais da comunicação, os 
seus significados sociais ou políticos, ou o sentido social que da comunicação faz 
a pessoa que produz o discurso (Quivy e Campenhoudt, 1992). 
 
Segundo Bardin (1979), é sobre a “palavra”, isto é, “o aspecto individual e actual 
da linguagem” que se constitui como objecto da análise de conteúdo, cujo 
objectivo é “extrair e classificar os significados” dessa mesma palavra (Léger e 
Florand,1985). 
 
A análise de conteúdo visa, pois, ainda segundo Bardin (1979), a explicitação e 
sistematização do conteúdo das mensagens e da expressão desse conteúdo, no 
sentido da elaboração de deduções lógicas e justificadas, tomados em 
consideração o emissor das mensagens, o seu contexto e, eventualmente, o 
efeito das mesmas. 
 
Para a concretização destes objectivos, o investigador “possui à sua disposição 
todo um jogo de operações analíticas, mais ou menos adaptadas à natureza do 
material e à questão que procura resolver” (Bardin,1979), na medida em que, tal 
como afirmam Poirier, Clapier-valladon e Raybaut (1995), “ a análise de conteúdo 
não revela de princípios imutavelmente fixados, que bastaria aplicar 
concretamente, com maior ou menor facilidade, ao material recolhido”, antes sim 
“é tributária do corpus (…) e dos fins que se procura atingir.” 
 
Situando-nos nesta linha de pensamento, e no que ao presente estudo respeita, 
optamos, genericamente, pelo processo de análise proposto por Bardin (1979), 
atendendo, embora, às etapas propostas por Lieblich, Tuval-Mashiach e Zilber 
(1998) Essas etapas ou fases são:”selecção do subtexto”, isto é, dos segmentos 
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ou partes do texto que servem os objectivos da investigação; “definição do 
conteúdo das categorias”; “distribuição do material pelas categorias”; e “tirar 
conclusões a partir dos resultados” (op. cit., pp.112-114) 
não sem deixar de ter também presentes alguns aspectos propostos por Poirier, 
Clapier-Valladon e Raybaut (1995) para os materiais de natureza biográfica, bem 
como alguns aspectos procedimentais defendidos por U’Unrug (1974) e 
Ghiglione, Beauvois, Chabrol e Trognon (1980). 
 
Devemos referir ainda que, em termos processuais, recorremos à técnica de 
análise de conteúdo mais tradicional e não informática, por entendermos que 
dada a natureza dos dados a analisar esta se mostraria mais adequada, 
permitindo-se assim a construção de 3 grandes categorias temáticas, sendo elas: 
- Importância do suporte familiar e social 
- Lidar com o Luto 
Características do Luto: dimensão individual e colectiva 
 
Estas categorias são sub – categorizadas, nos quadros dos Resultados, para uma 
melhor explicitação dos mesmos. Assim,  
1. Como tomaram conhecimento da tragédia 
2. Sentimentos iniciais  
3. Forma de lidar com o luto 
4. Sentimentos face ao (não) aparecimento dos corpos 
5. Mediatismo da situação/Luto Colectivo 
6. Sentimentos actuais 
7. Reflexões  
8. Comportamentos ao longo da entrevista 
 
Análise dos Resultados - Estudo 2 
 
Neste Estudo foi utilizado o programa informático SPSS (Statistical Package from 
Social Sciences), versão 1.4, um software apropriado para a elaboração de 
análises estatísticas e tratamento de dados. 
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De acordo com o instrumento e o tipo de variáveis em causa adoptaram-se os 
seguintes processos: 
- Estatística Descritiva 
 
Apresentação dos cálculos dos parâmetros das medidas de tendência central 
(média) e dispersão (desvio padrão), respectivamente para as variáveis 
quantitativas e a sua distribuição de frequências para as variáveis em escala 
nominal e ordinal. 
 
- Estatística Inferencial 
 
Foram realizados estudos comparativos, através da realização de Testes t de 
Student e ANOVA. 
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CAPÍTULO 4 – RESULTADOS E DISCUSSÃO 
 
4.1 Estudo 1 –  Corpus do Trabalho - Vivências do Processo de Luto 
 
4.1.1 Caracterização das variáveis Sócio- Demográficas  
 
Relativamente ao grau de parentesco dos familiares perdidos na tragédia, 5 dos 
entrevistados perderam Pai e Mãe; 3 dos indivíduos perderam os filhos, 2 
perderam os seus alunos e 2 perderam outros familiares (primos). De salientar 
que uma das entrevistadas que perdeu a filha, perdeu também o genro e os dois 
netos menores, incluídos nos “outros familiares” (fig. 15). 
 
Grau de parentesco dos familiares perdidos
33%
27%
13%
27%
Pai e Mãe
Filho
Alunos
Outros familiares
 
Figura 15 - Distribuição da amostra pelo grau de parentesco dos familiares perdidos 
 
No que respeita ao número de familiares perdidos, estes variam entre 1 e 6, 
sendo que 5 dos indivíduos perderam 1 familiar, 5 perderam 2 familiares e dois 
indivíduos entrevistados perderam 6 familiares (fig.16 ). 
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 Número de familiares perdidos
83%
17%
1 e 2
 > 3
 
Figura 16 - Distribuição da amostra pelo número dos familiares perdidos 
 
A representação da população amostrada por freguesias do Concelho, regista a 
distribuição apresentada na Figura 17. Verifica-se que a freguesia mais 
representada no conjunto da amostra é a Raiva, justificando-se este facto por ser 
a freguesia que mais vítima teve nesta tragédia. Seguem-se as freguesias de 
Santa Maria de Sardoura, Fornos e Bairros distribuídas equitativamente. 
 
Distribuição por freguesias
73%
9%
9% 9%
Raiva
Sta Maria
Sardoura
Fornos
Bairros
 
Figura 17 - Distribuição da amostra pelas freguesias do Concelho 
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4.1.2 Importância do suporte familiar e social 
 
Relativamente à forma como tomaram conhecimento da tragédia e consequente 
confirmação da morte de familiares, denota-se a importância por lado da 
comunicação social, que passado pouco tempo noticiou a tragédia e por outro 
lado, a transmissão da mensagem pelos familiares e vizinhos. 
 
Componentes Categorias de 
resposta 
N Descrição /Exemplos Entrevistado 
 
Como tomaram 
conhecimento da 
tragédia? 
 
N= 8 
 
 
Amigos/familiares 
 
 
6 
“Por familiares e vizinhos” 
 
A/B 
C/D 
H/I 
 
Comunicação 
Social 
 
2 
“Soube da tragédia pela 
comunicação social 
(televisão)” 
L 
M 
Quadro  2 - Como tomaram conhecimento da tragédia? 
 
 
Através deste quadro, denota-se por um lado a importância da comunicação 
social na divulgação dos factos, mas principalmente a importância da rede familiar 
e social, que quase de imediato se mobilizou para junto dos familiares das 
vítimas. Assim, em consonância com importantes pesquisas sobre o 
funcionamento familiar (Walsh, 1982) observamos que os padrões de organização 
e comunicação e os sistemas de crenças familiares estão entre as variáveis 
mediadoras mais cruciais para a adaptação à perda. A coesão da unidade familiar 
no apoio mútuo e a comunicação aberta entre eles facilita o processo de 
recuperação. Também Pereira (2005) no documento “Preciso de alguém que me 
ouça” faz referência à importância do suporte social para ultrapassar momentos 
de crise durante a nossa vida. 
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 4.1.3 Lidar com o luto 
 
Componentes Categorias de 
resposta 
N Descrição /Exemplos Entrevistado 
 
Sentimentos 
Iniciais face à 
tragédia 
N= 10 
 
 
Choque/revolta 
 
 
3 
“Era uma revolta grande” A 
J 
L 
Desespero/ 
negação 
 
 
3 
“chorava, chorava, era um 
desespero” 
“não queria acreditar no 
que estava a acontecer” 
 
B 
D 
I 
Tristeza/dor 3 “A dor é tanta, parece que 
tiram tudo dentro de nós e 
nos deixam vazios” 
C 
E 
F 
Religiosidade 1 “rezava muito para que o 
corpo do meu filho 
aparecesse” 
M 
Quadro  3 - Sentimentos iniciais face à tragédia 
 
 
Relativamente à expressão e controlo emocional, na perspectiva de Rosenblatt 
(1993), em muitas culturas, as pessoas choram quando ocorre uma morte (na 
maioria o choro é mais frequente na mulher do que no homem). Os ataques 
irados e agressivos, verbais ou físicos, são menos comuns do que o choro, 
interculturalmente, mas ainda ocorrem num número significativo de culturas mais 
rurais. Assim, relata Rosenblatt, no livro “Morte e Luto através das culturas” que 
quando morreu a mulher de Ambe’na Doko este disse: “os meus sentimentos são 
como uma pessoa louca. A minha cabeça não está a pensar de uma forma 
correcta. O que é que eu estou a pensar em casa, eu não sei. O meu coração 
está muito cheio”. 
Neste contexto, a definição de emoções sentidas com o choque da morte de 
alguém que nos é querido, torna-se difícil. Palavras como pesar, fúria, tristeza e 
choro são geralmente as mais utilizadas para traduzir os sentimentos de quem 
sofre com a perda, e também é correcto dizer-se que diferentes tipos de morte 
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dão lugar a diferentes tipos de emoção. O primeiro sentimento descrito é a 
incredulidade do que tinha acontecido, precedida de muita dor… 
Assim, nestes casos de perdas repentinas, no geral, os depoimentos indicam 
respostas de tristeza, ressentimento, dor, autocomiseração, desespero, 
resignação e, particularmente, culpa pela impotência de não terem podido evitar a 
morte, bem como raiva e revolta contra o destino visto como injusto pela perda 
prematura e cruel do ente querido. 
Relativamente à forma de lidar com o Luto, o quadro seguinte apresenta-nos 
algumas das estratégias utilizadas pelos familiares. 
 
Componentes Categorias de 
resposta 
N Descrição /Exemplos Entrevistado 
 
 
Formas de Lidar 
com o Luto 
 
N= 10 
 
 
Isolamento 
 
2 “ isolei-me um bocado” 
“ na 1ª semana o tempo 
parou, não tinha vida, 
fiquei na cama sem comer” 
A 
E 
Dor/tristeza 
 
5 “Choramos dias a fio” 
“não tenho com quem 
dividir as minhas alegrias” 
“sentimos que caímos num 
poço sem fundo” 
B 
C 
J 
I 
L 
 
Raiva 2 “Sempre tive Deus no 
coração, mas tive muita 
raiva dele” 
F 
H 
Religiosidade 1 “presto homenagem ao 
meu filho a às outras 
vítimas rezando e 
lançando flores ao rio” 
M 
Quadro  4 - Formas de lidar com o luto 
O luto pela morte de alguém que amamos talvez seja a mais intensa experiência 
de perda que nos acontecer. Ele permeia a trama de nossos dias, afectando as 
nossas emoções, os nossos corpos e os nossos relacionamentos com as outras 
pessoas. Não existe uma fórmula para assumir o processo de luto. 
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O processo de cada pessoa é único, existindo no entanto, no discurso dos 
entrevistados elementos comuns que nos permitem encontrar um fio condutor. O 
luto é um lento processo de redefinição do nosso mundo sem a presença de 
alguém que amamos. É necessário tempo e paciência para nos adaptarmos a 
esta grande perda. O luto é o processo de retomarmos muitas e muitas vezes às 
nossas memórias, sentimentos e imagens de nosso ente querido até que a perda 
se torne suportável. A nossa resposta inicial à perda esmagadora é geralmente 
uma sensação de torpor. Essa reacção natural amortece o golpe e permite-nos 
encarregar-nos das responsabilidades e preocupações que envolvem a morte de 
um ente querido.  
A maioria das pessoas experimenta também algum tipo de negação, enquanto a 
mente e o coração tentam conformar-se e acomodar-se à perda. Assim, os 
desabafos dos familiares entrevistados comprovam que o luto é uma mistura de 
emoções não - trabalhadas, como a tristeza, raiva, culpa, censura e saudade. 
Algumas emoções vêm e vão em ondas poderosas, arrastando a dor.  
Outras parecem lançar raízes e ameaçam continuar para sempre. É de frisar que 
dado que estas foram mortes súbitas, especialmente violentas, ainda que 
acidentais, causaram ainda nos familiares sentimentos de choque, ansiedade e 
angústia ainda maiores. Assim, quando alguém morre inesperadamente, os 
familiares carecem de um tempo para antecipar e se preparar para a perda, para 
lidar com assuntos inconclusivos ou, em alguns casos, até para dizer adeus. 
Questionados sobre o que é o luto, as respostas dos entrevistados estão sempre 
colocadas na busca de uma diferenciação entre o luto como uma tradição, um 
costume ou como um sentimento.  
Não podemos deixar de referir apesar de tudo, se denota uma mudança no 
processo de luto e uma mudança do nosso ponto de vista positiva, para os 
entrevistados mais jovens em que a noção de luto simbolizado não significa a dor 
que se está a sentir, já que “luto é o sentimento. Apesar do que dizem, vestir o 
preto não significa que tenha amor ou saudade pela pessoa que partiu. O luto é o 
sentimos cá dentro, no coração.” (excerto de uma entrevista).  
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No entanto, nas faixas etárias com mais idade, as crenças tradicionais ainda 
regem as mentalidades, e existe uma tendência para atribuir ao luto uma 
demonstração simbolizada da dor, isto porque no decorrer da entrevista um dos 
entrevistados refere que “ Usar o preto demonstra tristeza. Para mim, as pessoas 
são livres de demonstrar o luto da maneira que bem entenderem, ou podem 
considerar o luto apenas o sentimento. No meu caso, tanto pode ser um como 
pode ser outro. É como a palavra mesmo representa. É como se o nosso interior 
estivesse pintado de preto” (excerto de uma entrevista).  
É interessante notar que o luto está sempre associado ao preto, mesmo sendo 
um sentimento de perda que para muitos não deverá ser simbolizado e 
exteriorizado. Usar o preto nas sociedades tradicionais era uma forma de 
“informar” os outros que aquela família estava em luto, e actualmente estes rituais 
são vividos na subjectividade, dado que usar o preto é mais uma das imposições 
da sociedade que tende a desaparecer. Percebe-se assim, que a realização do 
trabalho de luto em é apreendido pelos entrevistados como um processo de 
mudança, em que o sentimento é mais valorizado que tudo o resto. 
 
 
 
 
 
 
 
Componentes Categorias de 
resposta 
N Descrição /Exemplos Entrev. 
  3 “a dor é muita, mesmo passado tanto H 
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Sentimentos 
face ao (não) 
aparecimento 
dos corpos 
 
N= 8 
 
Dor 
 
tempo” J 
L 
Revolta/ódio 2 sente-se “revoltado” por o seu corpo não 
ter aparecido. 
“não conseguimos fazer o funeral dos 
meus pais,” 
“não tivemos os corpos para fazer o 
funeral, é um sentimento de revolta, de 
raiva, de ódio mesmo” 
B 
M 
Negação 1 “Eu perguntava-me: será que é verdade? 
Até ver os corpos, parece engano.” 
E 
Indiferença 2 Os corpos dos pais de C. e S. também 
não apareceram.. Mas as duas irmãs dão 
graças por isso. Preferem recordá-los a 
rir, sempre bem dispostos, sempre 
optimistas, humildes mas felizes, 
sôfregos com a vida. 
“O corpo da minha mãe apareceu…mas 
as pessoas diziam: “apareceu o corpo, é 
melhor para vocês”, e para muita gente 
se calhar é importante, para mim não” 
A 
I 
Quadro  5 - Sentimentos face ao (não) aparecimento dos corpos 
 
O não aparecimento do corpo revela-se um ponto fundamental no entendimento 
do processo de luto nestas famílias. Assim, a revolta e inconformismo por este 
facto domina ainda os discursos de todos os entrevistados. A importância do 
“corpo para velar” é nota dominante, adiando há vários anos a resolução de um 
processo de luto muito difícil.  
De facto, os rituais relacionados com morte, como o velório e o funeral, são 
extremamente poderosos no âmbito do processo de luto; na perspectiva de 
Parkes (2003), no livro Morte e Luto através das Cultura, estes “ajudam a tornar a 
morte real, a identificar os indivíduos de luto, a restaurar as crenças que atribuem 
significado à morte, a encaminhar o morto para a próxima fase da sua existência 
e a decrever um conjunto de papéis a serem desempenhados pelos indivíduos de 
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luto que poderão estar a sofrer devido à perda”. Em segundo lugar, este autor 
explica que “os rituais ajudam a assinalar a passagem do tempo e a induzir a 
ideia de que o indivíduo de luto terá levado a cabo as suas obrigações de luto, 
encontrando-se agora livre para se dedicar ao capítulo seguinte da sua vida”. 
Neste contexto, Walsh & Mcgoldrick (1991) in Morte na Família, referem ainda 
que o ritual funerário existe sob alguma forma desde que o homem se tornou um 
ser civilizado, sendo que ele existe com a função comum de colocar os familiares 
e amigos em contacto íntimo com o morto, ajudando-os a encerrarem a sua 
relação com ele, de forma a continuarem em frente com as suas vidas. Quando 
isto não é possível, familiares e amigos desenvolvem sentimentos de revolta; 
“saber que está morto não basta. A dor não alivia, só a revolta aumenta” 
(desabafo de um familiar). Uma das entrevistadas, após o término da gravação, 
conta-me que mesmo sabendo que os pais estão mortos, todos os dias pensa 
que eles vão voltar…  
Assim, os corpos desaparecidos representam uma espécie de expropriação da 
própria vítima do sentido da sua morte e de impossibilitar aos seus o luto e a 
preservação da sua memória. Tal como esta entrevistada, e na perspectiva de 
Koury (1993), “impossibilitados do luto, vivem a tragédia quotidiana de uma 
presença fantasmagórica de um ser que pode reaparecer a qualquer instante, a 
qualquer hora, deixando os entes queridos em constante aflição e não os 
permitindo reconstruir as suas vidas, pela impossibilidade de atestarem ao morto 
a sua morte, não podendo assim atestá-la para si mesmos”. 
 
Componentes Categorias de 
resposta 
N Descrição /Exemplos Entrevistado 
 
 
Sentimentos 
actuais 
N= 10 
 
 
Dor 
 
6 “Às vezes ainda choro como 
se tivesse acontecido 
ontem.” 
“com o passar dos anos 
parece que dói ainda mais” 
 
A 
C 
D 
F 
L 
M 
Raiva/revolta 1 “sinto ódio, revolta, 
sinto…para ser sincera: ódio, 
B 
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revolta, raiva, todos os 
sentimentos que não 
conhecia até agora! Agora 
conheço-os…” 
 
Coragem 3 Deus entra em nossa casa e 
sacode, tira-nos tudo do 
lugar, e depois diz: 'agora 
arrume'. E nós conseguimos. 
“Hoje, nós sorrimos com dor. 
Procuramos uma forma 
saudável de conviver com a 
saudade. Mas sem 
desespero”.  
 
E 
I 
J 
Quadro  6 - Sentimentos actuais 
 
Considerando a perspectiva psicanalista, Music (2002) no seu livro Afecto e 
Emoção, refere que “ a dor não pode ser evitada sem custos ao longo da 
existência, devendo ser enfrentada, e que desse modo a vida se torna mais rica”. 
 
Depreendemos da análise das entrevistas que se vive ainda hoje em Castelo de 
Paiva, 5 anos depois da tragédia de Entre os Rios, aquilo que consideramos 
“Uma memória de luto”. O sentido conferido à morte, procurando torná-la tolerável 
e convertendo-a num símbolo, obscureceu-se à medida que aumentou a distância 
em relação ao acontecimento. Essa morte, actualmente, é vista cada vez mais 
como uma perda irreparável. Vive-se um luto velado, porém insistente na sua dor.  
 
Foi possível, no entanto para alguns familiares, ainda que em luto, assimilarem a 
morte do seu ente querido. Certos que a morte traz desafios adaptativos, cremos 
que “adaptação” não significa necessariamente resolução, no sentido de uma 
aceitação completa da perda, mas sim “envolve a descoberta de maneiras de 
colocar a perda em perspectiva e seguir em frente…” (Walsh & McGoldrick , 1995) 
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Não podemos deixar de referir que mortes repentinas e inesperadas, assim como 
perdas múltiplas, mortes violentas e mortes envolvendo acção humana 
“representam um risco especial para a saúde mental, mesmo na ausência de 
vulnerabilidade. Em comparação, as mortes naturais, em geral, não são 
traumáticas” (Parkes, 1998). 
 
Reflexões dos familiares 
 
Apesar de toda a dor sentida e vivida, alguns familiares conseguem ainda reflectir 
sobre este assunto, deixando murmurar pequenas palavras que também a eles os 
fazem acreditar que a dor vai passar… Como dizia um familiar, “viver torna-se um 
exercício diário” 
 
Entrevistado C 
“Perder os pais é envelhecer. 
No último Natal pus uma mesa enorme. Quando olhei só estava eu, o meu 
marido, minha filha e o meu irmão, e sobravam cadeiras. Nós sabemos que 
vamos perder o pai e a mãe um dia, mas eles eram jovens (ela tinha 52 e ele 54) 
e eu sempre tive pavor da morte.  “ 
 
Entrevistado D 
 
“Nós temos uma visão distorcida da vida. Tudo à nossa volta é tão frágil e não 
percebemos. Vivemos a trabalhar para pagar as contas, a desperdiçar tempo com 
coisas sem importância. 
Se eu achasse que a morte é o fim, ficava maluco. Não é possível que sejamos a 
melhor coisa que Deus criou.” 
 
Entrevistado E 
 
“Se pensarmos que existe uma vida depois da morte, eu tenho um compromisso 
de ser feliz porque o T. vai ser feliz à medida que eu for. 
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Nós temos de aproveitar os momentos de dor para nos conhecermos, e depois, 
para crescer.“ 
 
Entrevistado F 
 
“Viver torna-se um exercício diário. Às vezes sinto-me como uma flor murcha. 
Mas depois vem alguém e vai regando... Todos os dias há um estímulo, uma 
frase, um carinho que me dá força para tomar banho, comer. 
Tenho que viver para administrar a dor que não posso apagar. É forte no início, 
mas depois transforma-se numa saudade. Depois disso, é importante gerir essa 
saudade…” 
 
Entrevistado G 
 
“Não se morre por se ver morrer, tento viver hoje cada minuto da vida, com muita 
intensidade, sem deixar nada para trás" 
 
Entrevistado H 
 
“No jardim da casa de H., há flores a querer abrir. Só o cedro morreu. O povo diz 
que, quando uma casa fica vazia, os cedros secam. Ali foi assim.” 
Deixando para os familiares umas doces palavras, “enxuge os seus olhos, as 
lágrimas expressam amor, mas querem alívio” (Shakespeare, in Ricardo II) 
 
4.1.4 Características do Luto: dimensão individual e colectiva 
 
Relativamente ao Mediatismo da situação/ luto colectivo, apenas 3 dos 
entrevistados referiram estes factos como importantes para o alívio da dor que 
sentiam, quando comparando a dor sentida nas famílias à sua volta, onde 
nomeadamente teriam falecido crianças menores. 
Por outro lado, considerando a projecção mediática de um acontecimento como a 
tragédia de Entre os Rios, esta poderá ter sido uma forma de “reconforto” para 
quem perdeu os seus entes queridos.  
           
           139  
 
Daniela Santiago, no seu livro “O reconforto da Televisão” (2006), lembra que 
urge ter em conta o aspecto traumático do acontecimento. Assim, na entrevista a 
um familiar que perdeu a mãe na queda da ponte, ela identifica formas distintas 
de “reconforto” que, por sua vez, foram reveladas, e podem ser encontradas, 
isoladamente, ou em grupo, num único indivíduo. O “reconforto emocional”, ou de 
“atenção” é uma delas. O sentir que estão a ser apoiados por todos, alguns com 
manifestações de pesar chegados de todo o país, revelam o tal sentimento de 
psicologia colectiva. 
Américo Baptista, especialista em stress e ansiedade, numa entrevista televisiva, 
explica que em qualquer situação de catástrofe, a “capacidade” que o indivíduo 
tem, ou que lhe dão, de “exprimir” as suas emoções, é sempre algo que o faz 
sentir melhor, é algo que traduz o conceito de reconforto. Para além de sentirem o 
apoio de todo o país, o luto nacional, a solidariedade que floresceu de norte e sul 
de Portugal, os familiares das vítimas tiveram a oportunidade de desabafar, de 
partilhar os seus receios e de os compreender melhor, de os ultrapassar, pelo 
simples facto de falarem sobre eles.  
Relativamente ao sentimento de luto colectivo, os familiares assumem que a 
mediatização da tragédia gerou um efeito de luto nacional, criando nos familiares 
doridos também sensações de acompanhamento e de solidariedade, numa união 
de dor comum.  
Na perspectiva de Horácio Moreira, Presidente da Associação de Familiares das 
Vítimas, “o sentimento de luto colectivo ajudou os familiares das vítimas (…) 
Portugal mostrou acima de tudo que é um país solidário, um país que quando 
este tipo de situações acontecem, se une e demonstra, de facto, solidariedade 
para com as pessoas que sofrem .(…) Apraz-nos registar essa solidariedade, a 
forma como fomos acarinhados, como fomos tratados por toda a gente e, como 
no fundo, isso nos ajudou, sem dúvida nenhuma, a ultrapassar e a encarar toda a 
realidade de uma forma diferente (…)” 
 De facto, a tragédia alargou-se a todo o país, e Portugal vestiu-se de luto; 
sentimentos de dor e pesar ganharam uma dimensão colectiva e gerou-se um 
sentimento de pertença nacional. 
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Segundo Mauss, o carácter colectivo do luto não prejudica em nada a intensidade 
dos sentimentos e satisfaz uma relação essencialmente simbólica. As pessoas 
manifestam os sentimentos para si próprias e ao exprimi-las para outros 
exorcizam uma dor que não é só sua. Neste sentido, socialmente, a dor 
provocada pela perda ao ser exteriorizada, segue um percurso maior do que um 
simples manifestar de sentimentos. O sentimento, assim, não é excluído enquanto 
vivência interior e exclusiva, mas ao expressar-se socialmente faz mais do que 
manifestar-se enquanto dor, revela-se para os outros porque é preciso apresentá-
la a si próprio. A descrição dos factos dão passagem para a reintegração do 
indivíduo que sofre a dor, a um tempo e a um espaço socialmente definidos e 
diminui a incapacidade de tolerar a ansiedade provocada pela perda. 
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Comunicação não verbal ao longo da entrevista 
 
“É o olhar que nos cruza de 
entendimento entretecido de 
palavras pautado de silêncio fundo” 
(Ana Viana, Mundo Entretecido) 
 
 
No decorrer das entrevistas, o rosto foi talvez a parte do corpo mais significativa 
na percepção e no contacto com os entrevistados. Ele revelava nas suas 
expressões a sua vivência e os seus estados de alma, e conjugado com outros 
elementos corporais exprimia sentimentos nunca transmissíveis por palavras. 
Esta comunicação analógica, que mesmo sem palavras no revela muitos 
segredos, acrescentou à entrevista uma mais valia, dado que esta é sempre mais 
espontânea e através dela se pode atribuir às palavras um outro significado. Um 
suspiro, um choro preso, o acto involuntário de mexer as mãos, o olhar distante, 
foram todos comportamentos que apreendemos ao longo das entrevistas que 
realizamos. Em todos eles a dor estava patente de uma forma até por vezes 
chocante… 
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4.2 Estudo 2 – Identificação do Luto 
 
4.2.1 Caracterização das variáveis Sócio Demográficas 
 
Estes dados foram obtidos através do questionário e irá ser analisado recorrendo 
ao cruzamento com as seguintes variáveis sócio demográficas: 
- Idade 
- Sexo 
- Nº de familiares perdidos 
- e grau de parentesco dos familiares perdidos 
 
Dos 102 participantes (39 do sexo masculino e 63 do sexo feminino), quando 
questionados se têm filhos, 63 respondem positivamente, enquanto os restantes 
39 afirmam não ter (fig 18). 
 
 
Figura 18 - Caracterização da parentalidade da amostra 
 
 
Todos os 102 inquiridos perderam familiares na queda da Ponte de Entre os Rios, 
variando o número de familiares perdidos entre 1 e 10, conforme figura seguinte. 
Assim, 37 inquiridos perderam um familiar, 44 dos inquiridos perderam entre 2 a 3 
familiares, 10 inquiridos perderam entre 4 a 5 familiares e 11 dos inquiridos 
Têm filhos?
62%
38%
Sim
Não
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perderam mais de 5 familiares na Queda da Ponte de Entre os Rios. 
 
Número de familiares perdidos
36%
43%
10%
11%
1
2 a 3
4 a 5
> 5 
 
Figura 19 - Distribuição da amostra pelo número de familiares perdidos 
 
Relativamente ao Grau de Parentesco dos familiares perdidos, 30 eram familiares 
de 1º grau (pais, filhos e cônjuge), 26 eram Avós, irmãos e netos e os restantes 
46 eram familiares de 3º grau (cunhados, tios, primos, etc) – fig 20. 
Grau de parentesco dos familiares 
perdidos
29%
25%
46%
Pais,filhos,
cônjuges
Avós, irmãos,
netos
Outros familiares
 
Figura 20- Grau de parentesco dos familiares perdidos 
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Quando um pai ou um filho morrem, segundo Young (2003)” não só o pesar 
daquele que sobrevive é provavelmente grande, como a perda apresenta um 
desafio único ao seu bem estar futuro e ao seu desenvolvimento.” Estudos 
realizados ao longo das duas últimas décadas demonstram que, quando 
comparada com outras formas de luto, a resposta à morte de um filho se 
apresenta muito mais complicada, intensa e com longa duração nos seus efeitos. 
A morte de um filho implica, na maior parte dos casos, a morte de parte do “Eu” 
dos pais. Os sonhos, expectativas e esperanças que depositavam nele estão 
perdidos. 
Relativamente à perda de um cônjuge, C.S. Lewis (1961) aquando do falecimento 
de sua esposa, escreve que “o sentido de um castelo de cartas que se 
desmorona, que deverá ser lenta e dolorosamente reconstruído, é uma imagem 
comum do luto, pois quando morre alguém que nós amamos, não perdemos 
somente alguém «lá fora», perdemos uma parte de nós próprios e um conjunto de 
suposições básicas acerca do mundo”.   
Tal como Peter Morris( 1982) afirma, “A perda de alguém que amamos parece-se 
menos com a perda de algo muito valioso e insubstituível do que com a 
constatação da não validade da lei da gravidade”.  
Na perspectiva de Calvin e Smith (1986), o sentimento de perda está 
directamente associado ao conjunto de funções exercidas pela pessoa falecida, a 
sua importância e exclusividade. Na mesma linha de pensamento, Marris (1993) 
sintetiza essa ideia afirmando que “a intensidade do pesar está mais relacionada 
com a intensidade do envolvimento do que com a do amor”. 
Assim, neste contexto, os indivíduos de luto descobrem que os mortos continuam 
a enriquecer as suas vidas «aqui dentro» apenas depois de terem desistido de 
procurar desesperadamente por eles «lá fora». 
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4.2.2 Recorrência das Imagens e pensamentos sobre o ente querido 
 
Relativamente à frequência de resposta nos itens correspondentes à escala de 
Imagens e pensamentos, registamos que no item 1, “experiencia imagens” as 
tendências de resposta situam-se entre o «algumas vezes» e o «bastantes 
vezes» (fig.21) 
Item 1- Experiencia imagens?
1%
35%
39%
25% Nunca
Algumas vezes
Bastantes vezes
Constantemente
 
Figura 21 - Frequência respostas item 1 
 
 
O item 2 faz referência aos pensamentos sobre o ente querido, depreendendo-
se pelos resultados que grande parte dos familiares têm pensamentos sobre o(s) 
entes queridos falecidos. (fig. 22) 
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Item 2- Tem pensamentos sobre X?
1%
30%
46%
23% Nunca
Algumas vezes
Bastantes vezes
Constantemente
 
Figura 22 - Frequência respostas item 2 
 
Analisando este item na variável Idade, verifica-se que os familiares com mais de 
60 anos são aqueles que mais vezes “Têm pensamentos sobre X” enquanto a 
faixa etária entre 20-39 anos são aqueles que menos vezes têm pensamentos 
sobre os entes queridos, conforme figura anexa.  
Verifica-se ainda que os inquiridos que perderam familiares directos (Pais, filhos e 
cônjuges) apresentam resultados mais significativos, sendo aqueles que 
constantemente têm pensamentos sobre os mesmos. 
Quando consideramos o número de familiares perdidos, verificamos 
surpreendentemente que os inquiridos que perderam apenas um familiar 
apresentam resultados mais significativos, sendo que em 37 indivíduos nesta 
situação, 15 deles assinalaram a opção de resposta «constantemente». 
 
A análise do item 3 revela que a tendência dos familiares é a de «algumas 
vezes» experienciarem situações de stress quando pensam no ente querido, 
como indica a figura 23. 
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Item 3 - Fica stressado?
6,9%
45,1%
23,5%
24,5% Nunca
Algumas vezes
Bastantes vezes
Constantemente
 
Figura 23 - Frequência respostas item 3 
 
 
Analisando a variável idade neste item, verifica-se que os familiares com idade 
superior a 60 anos são aqueles que constantemente se sentem stressados 
quando pensam no(s) familiar(es) desaparecido(s). Relativamente à variável 
Número de Familiares perdidos, verifica-se que os inquiridos que perderam 
apenas um familiar apresentam resultados mais significativos, num total de 16 
respostas de valor mais elevado em 37 indivíduos. Relativamente à variável grau 
de parentesco do familiar perdido, verifica-se que os inquiridos que perderam 
Pais, Filhos ou Cônjuges são aqueles que constantemente ficam stressados.  
 
O Item 4, relativo à frequência de pensamentos no ente querido, revela pela 
sua análise uma tendência de resposta situada no bastantes vezes, mas 
verificando-se também valores semelhantes entre o «algumas vezes» e o 
«constantemente». A hipótese de resposta «nunca» não foi dada por nenhum 
familiar. 
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Item 4 - Pensa em X?
0,0% 29,4%
41,2%
29,4%
Nunca
Algumas vezes
Bastantes vezes
Constantemente
 
Figura 24 - Frequência respostas item 4 
 
Remetendo-nos para a variável Idade, verifica-se uma vez mais que os familiares 
com idade superior a 60 anos são aqueles que constantemente pensam no(s) 
familiar(es) desaparecido(s). Relativamente à variável grau de parentesco do 
familiar perdido, pela análise da tabela de contingência constata-se que os 
inquiridos que perderam familiares com os graus de parentesco Pais, Filhos e 
Cônjuge são aqueles que mais vezes pensam nos desaparecidos. 
  
Relativamente ao Item 5, as imagens fazem com que fique stressado, 
verificamos que 42,2% dos inquiridos situam a sua resposta no «algumas vezes» 
e havendo uma faixa de respostas significativas no «Bastantes vezes». 
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Item 5 - As imagens fazem com que 
fique stressado?
6,9%
42,2%35,3%
15,7% Nunca
Algumas vezes
Bastantes vezes
Constantemente
 
Figura 25 - Frequência respostas item 5 
 
 
Na análise pela variável Idade, verificamos que os familiares com idade superior a 
60 anos são aqueles que «constantemente» ficam stressados com imagens dos 
entes queridos ou da tragédia. Relativamente à variável Número de familiares 
perdidos, verificamos que os inquiridos que perderam 4 a 5 familiares são aqueles 
que apresentam resultados mais significativos no «constantemente». No que 
concerne à variável grau de parentesco, verifica-se que os inquiridos que 
perderam Pais, Filhos ou Cônjuges são aqueles que mais stressados ficam com 
as imagens da tragédia e/ou dos familiares. 
 
 
O Item 6 refere a preocupações com memórias dos entes queridos, e a 
tendência de resposta insere-se na hipótese «algumas vezes», ainda que não 
significativamente face às outras respostas de frequência mais elevada. 
Relativamente à variável Idade, esta não apresenta resultados muito 
diferenciados entre faixas etárias, mas a análise da tabela de contingência da 
variável número de familiares perdidos, revela-nos que os inquiridos que 
perderam 4 a 5 familiares são aqueles que mais se preocupam com as memórias 
dos desaparecidos. Na análise à variável grau de parentesco, verificamos que os 
inquiridos que perderam familiares directos (Pais, Filhos e Cônjuges) são aqueles 
que mais se preocupam com as memórias dos entes perdidos. 
 
 
           
           150  
 
 
 
Item 6 - Preocupa-se com memórias 
de X ?
1,0%
41,2%
35,3%
22,5% Nunca
Algumas vezes
Bastantes vezes
Constantemente
 
Figura 26 - Frequência respostas item 6 
 
 
O Item 7 faz referência aos pensamentos de reunião/reencontro com o ente 
falecido, e nesta questão cerca de 51% dos inquiridos respondem “algumas 
vezes”.  
Relativamente à variável Idade, os resultados não são significativos entre si, mas 
relativamente à variável número de familiares perdidos, verificamos que os 
inquiridos que perderam 4 a 5 familiares são aqueles que mais significativamente 
pensam em reunir-se com os desaparecidos. Verificamos ainda que, na variável 
grau de parentesco, os inquiridos que perderam familiares directos (Pais, Filhos e 
Cônjuges) são aqueles apresentam resultados mais significativos. 
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Item 7 - Pensa reunir-se com X ?
11,8%
51,0%
22,5%
14,7% Nunca
Algumas vezes
Bastantes vezes
Constantemente
 
 Quadro 16: Frequência respostas item 7 
 
 
4.2.3 Recorrência de sentimentos de saudade pela separação aguda 
 
O Item 8 questiona sobre a recorrência de sentimentos de saudade pelo ente 
querido, ao que 50 dos inquiridos responde “bastantes vezes” e os restantes se 
dividem pelas respostas “algumas vezes” e “constantemente”.  
Na análise à variável número de familiares perdidos, verificamos que os inquiridos 
que perderam 4 a 5 familiares são aqueles que constantemente sentem saudades 
dos desaparecidos.  
Relativamente à variável grau de parentesco, constatamos que os inquiridos que 
perderam familiares directos (Pais, Filhos e Cônjuges) que apresentam resultados 
mais significativos. 
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Item 8 - Sente saudades de  X ?
0,0% 20,6%
49,0%
30,4%
Nunca
Algumas vezes
Bastantes vezes
Constantemente
 
Quadro 17 : Frequência respostas item 8 
 
O Item 9 refere-se a recordações por objectos familiares, como fotos e 
espaços relativos ao ente querido. Os índices de resposta mais significativa 
situam-se entre o bastantes vezes e o constantemente. 
 
Item 9 - Recorda X ?
0%
29%
37%
34% Nunca
Algumas vezes
Bastantes vezes
Constantemente
 
Quadro 18: Frequência respostas item 9 
 
Relativamente à análise das tabelas de contingência da variável grau de 
parentesco, verificamos que os inquiridos que perderam familiares directos (Pais, 
Filhos e Cônjuges) são aqueles que mais recordam os seus entes queridos por 
objectos pessoais. Quanto ao número de familiares perdidos verifica-se que os 
que apresentam resultados mais significativos são tanto os que perderam 4 a 5 
familiares, como os que perderam + de 5. 
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O Item 10 revela recorrência de fixação sobre o ente querido, sendo que a 
maior parte dos inquiridos revela tendência de algumas vezes e bastantes vezes, 
e apenas 5 dos inquiridos respondem nunca se terem fixado no familiar perdido. 
 
Item 10 - Fixa-se em X ?
5%
32%
35%
28% Nunca
Algumas vezes
Bastantes vezes
Constantemente
 
 Quadro 19: Frequência respostas item 10 
 
Relativamente à análise das variáveis, verificamos que no que concerne à 
variável idade, não se apresentaram resultados significativos, mas que em 
relação ao número de familiares perdidos se verifica que os inquiridos que 
perderam 4 a 5 familiares se fixam constantemente nos desaparecidos. Na 
análise do grau de parentesco verifica-se que os inquiridos que perderam 
familiares directos (Pais, Filhos e Cônjuges) são aqueles que mais se fixam nos 
entes perdidos. 
 
O Item 11 refere a intensidade de procura do ente querido em locais 
familiares, sendo que pela análise de frequência se denota uma incidência de 
resposta no “algumas e bastantes vezes”, entre os 33,3% e os 34,5%. 
 
Item 11 - Procura X em locais familiares?
10%
33%
34%
23% Nunca
Algumas vezes
Bastantes vezes
Constantemente
 
    Quadro 20: Frequência respostas item 11 
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Relativamente à variável idade, verificamos pela tabela de contingência que os 
inquiridos com idade igual ou superior a 60 anos são aqueles que constantemente 
procuram os familiares perdidos em locais familiares. Também se verificou que os 
inquiridos que perderam apenas 1 familiar, bem como os inquiridos que perderam 
familiares directos (Pais, Filhos e Cônjuges) são aqueles que mais procuram os 
seus entes queridos em locais familiares, sendo de realçar estes dados. 
 
O Item 12 questiona os sentimentos de angústia e dor quando confrontados 
com o facto do ente querido não estar presente e já não voltar. Os resultados 
indicam que, em termos de frequência de resposta, a hipótese mais assinalada foi 
a “bastantes vezes”, ainda que não significativamente face às restantes 
respostas. 
 
Item 12 - Sente dor por X não estar 
presente?
2%
29%
39%
30% Nunca
Algumas vezes
Bastantes vezes
Constantemente
 
   Quadro 21: Frequência respostas item 12 
 
Quanto à variável Idade, verifica-se que os inquiridos com idade igual ou superior 
a 60 anos são aqueles que mais vezes vivenciam sentimentos de angústia e dor, 
bem como os inquiridos que perderam de 4 a 5 familiares na tragédia. Verifica-se 
também que os inquiridos que perderam familiares directos (Pais, Filhos e 
Cônjuges) são aqueles que mais sentem dor por os seus entes queridos não 
estarem presentes. 
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4.2.4 Recorrência de sentimentos de angústia e dor 
 
 
O Item 13 questiona acerca dos sentimentos de falta do ente querido 
motivados pelas recordações, tais como fotos, situações, músicas e sítios. 
Relativamente à frequência de resposta, verificamos que o índice de resposta 
mais significativo é o 43,1% no “bastantes vezes”. 
 
Item 13 - As recordações fazem com que 
sinta falta de x?
0%
30%
43%
27% Nunca
Algumas vezes
Bastantes vezes
Grande parte xs
 
 Quadro 22: Frequência respostas item 13 
 
Relativamente à variável Idade verificamos que os resultados não são 
significativos e que, apesar de haver uma tendência para tal, os inquiridos que 
perderam 4 a 5 familiares revelam que grande parte das vezes sentem falta dos 
desaparecidos quando têm recordações. Verifica-se ainda que os inquiridos que 
perderam familiares directos (Pais, Filhos e Cônjuges) são aqueles cujas 
recordações fazem com que sintam falta dos seus entes mais significativamente. 
 
O Item 14 diz respeito ao sentimento de solidão face às recordações dos 
entes queridos por fotos, situações, músicas e sítios. As hipótese de resposta 
mais significativas situam-se entre o “algumas vezes e bastantes vezes”. 
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Item 14 - As recordações fazem com que 
sinta solidão?
4%
35%
39%
22% Nunca
Algumas vezes
Bastantes vezes
Grande parte vezes
 
    Quadro 23 : Frequência respostas item 14 
 
Relativamente à variável Idade, as diferenças não são significativas, mas 
verificamos que os inquiridos que perderam 4 a 5 familiares apresentam 
resultados mais significativos, sendo que as recordações do(s)desaparecido(s) 
fazem com que sintam solidão. Também pela análise da tabela de contingência 
se constata que os inquiridos que perderam familiares com os graus de 
parentesco Pais, Filhos e Cônjuge são aqueles que mais vezes sentem solidão 
com as recordações dos seus entes desaparecidos. 
 
O Item 15 faz referência às recordações dos entes queridos, tal como fotos, 
situações , músicas e sítios e se estas levam a que o familiar chore. Os níveis 
mais elevados de resposta situam-se entre o “algumas vezes e bastantes vezes” 
 
Item 15 - As recordações fazem com 
que chore?
4%
35%
39%
22%
Nunca
Algumas vezes
Bastantes vezes
Grande parte
vezes
 
Figura 27 – Frequência respostas item 15 
    
A variável Idade não representa neste item resultados significativos, bem como a 
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variável número de familiares perdidos.  
No entanto, pela análise da tabela de contingência constata-se que os inquiridos 
que perderam familiares com os graus de parentesco Pais, Filhos e Cônjuge são 
aqueles que mais vezes choram com as recordações dos seus entes 
desaparecidos. 
 
O Item 16 questiona os inquiridos se as recordações como fotos, situações, 
músicas e sítios fazem com que sintam tristeza, havendo uma maioria 
significativa de inquiridos a responder na hipótese “bastantes vezes”. 
 
Item 16 - As recordações fazem com que 
sinta tristeza?
0%
32%
43%
25%
Nunca
Algumas vezes
Bastantes vezes
Grande parte vezes
 
Figura 28 - Frequência respostas item 16 
    
Quanto à variável Idade, constata-se pela análise da tabela de contingência que 
os inquiridos com idade igual ou superior a 60 anos são aqueles que grande parte 
das vezes sentem tristeza com as recordações do ente querido, não havendo no 
entanto relativamente à variável número de familiares perdidos dados 
conclusivos. Quanto à variável grau de parentesco, constata-se que os inquiridos 
que perderam familiares com os graus de parentesco Pais, Filhos e Cônjuge são 
aqueles que mais vezes sentem tristeza com as recordações dos seus entes 
desaparecidos. 
 
 
O Item 17 refere a capacidade de diversão dos familiares face a recordações 
como fotos, situações, músicas e sítios, havendo uma incidência de resposta na 
“alguma vezes”. 
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Item 17 - As recordações fazem com que 
perca capacidade de se divertir?
5%
42%
30%
23%
Nunca
Algumas vezes
Bastantes vezes
Grande parte vezes
 
Figura 29 - Frequência respostas item 17 
 
 
Quanto às variáveis idade e número de familiares perdidos, estas não revelam 
resultados significativos, mas pela análise da tabela de contingência constata-se 
que os inquiridos que perderam familiares com os graus de parentesco Pais, 
Filhos e Cônjuge são aqueles que mais vezes perdem a capacidade de se divertir 
com as recordações dos seus entes desaparecidos. 
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4.2.5 Comparação da Vivência do Luto: por idades, grupos etários e estado 
civil 
 
Comparação da Vivência do Luto por idades 
 
Foi feita a ANOVA para se poderem comparar os valores apresentados pelos 4 
grupos etários da amostra relativamente ao luto global (escala global) e aos 
pensamentos e imagens (sub-escala de Pensamentos e Imagens), separação 
(Sub-escala de Separação) e dor/angústia (Sub-escala de Dor/Angústia). 
Os resultados indicaram haver diferenças estatisticamente significativas, 
conforme se apresenta na tabela 1. 
 
Tabela 1 - Comparação entre a Escala Global e os grupos etários 
Grupos 
Etários 
Média DP 
Entre Grupos 
F p Soma dos 
quadrados
Média dos 
quadrados
< 20 anos 28,91 10,24 
1813,44 604,47 5,09 .003  
20-39 
anos 
29,40 11,25 
40-59 
anos 
31,65 11,10 
≥ 60 anos 44,33 8,16 
 
 
Tabela 2 - Comparação entre a sub-escala de Pensamentos e Imagens e os grupos etários 
Grupos 
Etários 
Média DP 
Entre Grupos 
F p Soma dos 
quadrados
Média dos 
quadrados
< 20 anos 11,72 4,19 
342,07 114,02 5,23 ,002 
20-39 
anos 
11,62 4,78 
40-59 
anos 
11,70 4,68 
≥ 60 anos 18,11 4,28 
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Tabela 3 - Comparação entre a sub-escala de Sub-escala de Separação e os grupos etários 
 
Grupos 
Etários 
Média DP 
Entre Grupos 
F p Soma dos 
quadrados
Média dos 
quadrados
< 20 anos 9,27 3,31 
149,85 49,95 4,50 ,005 
20-39 
anos 
9,06 3,37 
40-59 
anos 
10,15 3,54 
≥ 60 anos 13,33 2,29 
 
 
Tabela 4 - Comparação entre a sub-escala de Dor/Angústia e os grupos etários 
 
Grupos 
Etários 
Média DP 
Entre Grupos 
F p Soma dos 
quadrados
Média dos 
quadrados
< 20 anos 7,90 3,53 
162,90 54,30 5,09 ,004 
20-39 
anos 
8,70 3,52 
40-59 
anos 
9,80 3,47 
≥ 60 anos 12,88 1,96 
 
Comparação da Vivência do Luto por Estado Civil 
 
Foi feita a ANOVA para se poderem comparar os valores apresentados pelos 4 
estados civis (solteiro, casado, viúvo e divorciado) da amostra relativamente ao 
luto global (escala global) e aos pensamentos e imagens (sub-escaala de 
Pensamentos e Imagens), separação (Sub-escala de Separação) e dor/angústia 
(Sub-escala de Dor/Angústia). 
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Os resultados indicaram não existirem diferenças estatisticamente significativas 
entre os grupos. 
 
4.2.6 Síntese: Resultados e Discussão 
      
Dos resultados obtidos com este instrumento – o questionário – poderemos 
salientar alguns resultados, e tendo por base o problema de estudo, testar ou não 
as nossas hipóteses. 
 
 Quanto à variável  Idade  
 
Pela análise global das Tabelas de Contingência na Categoria Idade depreende-
se que os familiares com mais de 60 anos são aqueles que apresentam valores 
mais significativos na resposta “constantemente/ “grande parte das vezes”.  
 
Esta análise poderá fazer-nos deduzir que dado que estes indivíduos têm uma 
idade mais avançada, mais “perto” da realidade morte, mais frequentemente 
pensam nos acontecimentos. Não podemos esquecer que esta população é 
oriunda de um meio rural, onde se encontram muito enraizados os rituais 
fúnebres, principalmente nesta faixa etária; dado que não foi possível a realização 
dos mesmos, isso pode contribuir para que não seja possível a realização do luto 
saudável. Na perspectiva de Walsh e Mcgoldrick (1995) a tarefa central do ciclo 
de vida na velhice, que é a de aceitar a própria mortalidade, torna-se bastante real 
à medida que os outros familiares vão morrendo. Sobreviver à morte de alguém 
mais novo, e múltiplas perdas coincidentes são, não obstante, um choque. 
 
Quanto à variável Número de Familiares Perdidos  
 
Relativamente a este item, a análise revela que os inquiridos que perderam de 4 a 
5 familiares são aqueles que apresentam resultados mais significativos. 
Remetendo-nos ao caso concreto de uma das entrevistadas, o facto de ter 
perdido a filha, genro e os dois netos, revelou que a dor que por si só já é muita 
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quando se perde um familiar, se torna atroz perante tal infortúnio. Assim, as 
múltiplas perdas num curto período de tempo podem, na perspectiva de Worden 
(1998) provocar uma sobrecarga emocional e psicológica muito forte, não 
permitindo a concretização do luto, ou então levar a um luto muito sobrecarregado 
 
Quanto à variável Grau de Parentesco  
 
Depreende-se pelos resultados que os inquiridos que perderam familiares directos 
(Pais, filhos e cônjuges) apresentam resultados mais significativos em todos as 
perguntas, normalmente no item “constantemente/grande parte das vezes”. 
 
A evidência que imediatamente nos “assalta” o espírito é que a perda de alguém 
pertencente à nossa esfera familiar mais restrita é aquela que mais dificilmente 
conseguimos ultrapassar. As relações criadas entre pais e filhos, ou esposa e 
marido são de tal forma complexas do ponto de vista afectivo que o seu 
desaparecimento inicia um processo doloroso de luto. 
 
Qualquer que seja a nossa perspectiva – evolutiva, social, psicológica ou 
biológica – a ligação entre pais e filhos é geralmente considerada como a mais 
significante, poderosa e duradoura de todas as relações humanas. No caso da 
perda dos pais, os filhos sentem que perdem a sua identidade e as suas 
referências no sistema familiar, obrigando-os, tal como referido numa das 
entrevistas “a crescer à força” e partindo do pressuposto que “há vazios que não 
se podem preencher”.  
 
Tendo como problema do nosso estudo perceber como se vivência um processo 
de luto quando não há o aparecimento do corpo da vítima e de como se vivência 
um processo de luto colectivo, os nossos resultados permitiram assim dar 
resposta às nossas hipóteses. 
 
Através de uma análise dos resultados e discussão integrativa, poderemos 
perante as hipóteses por nós formuladas tecer as seguintes considerações: 
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H1 - O não aparecimento do corpo da vítima afecta o decorrer de um processo de  
luto saudável. 
Pelo conteúdo e vulnerabilidade da temática, não nos foi permitido testar 
estatisticamente esta hipótese, contudo e atendendo à análise de conteúdo das 
entrevistas, podemos verificar que os indivíduos ainda continuam na expectativa 
de encontrar os corpos, não fazendo um luto saudável. 
 
Relativamente à H2- Vivenciar um luto colectivo contribui para um evolução sadia 
do luto, já que potencia um círculo de apoio entre as famílias enlutadas e a 
população em geral , verificamos que vivenciar o luto colectivo facilitou o processo 
por um lado, de aceitação e por lado de atenuação da dor provocada pela perda 
de entes queridos. 
 
Também na H3 – O grau de parentesco dos familiares perdidos influencia o 
processo de luto, os resultados indicam que quanto mais próximo for o laço 
familiar e afectivo com a vítima mais difícil se torna a vivência do processo de luto. 
 
H4 – Indivíduos mais velhos vivenciam o processo de luto com mais intensidade. 
Através da leitura dos resultados do questionário podemos verificar que os 
indivíduos mais velhos vivenciam com mais intensidade o processo de luto, na 
sua dor e sua angústia. 
 
Relativamente à H5 – Há diferenças significativas na vivência do luto 
considerando o género e estado civil, esta não foi verificada, visto não existirem 
diferenças significativas entre a vivência do luto e o género/estado civil. 
 
Apresentamos apenas os principais resultados que nos parecem pertinentes, 
contudo, e atendendo à temática em estudo, parece-nos fazer todo o sentido 
explorar em trabalhos futuros e aprofundar a ligação entre estas variáveis. 
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CAPÍTULO 5 – CONCLUSÃO 
 
“A sabedoria da vida conquista-se pensar 
sobre, num olhar para dentro, na dúvida 
permanente face aos múltiplos 
ensinamentos da vida. E nunca as 
palavras são tão escassas como quando 
nos propomos escrever sobre as coisas 
da vida: do crescer ou do sofrimento, do 
sonho ou da dor, enfim, do sentimento e 
do afecto” 
(Daniel Sampaio) 
 
5.1 Principais Dados Conclusivos 
 
 A nossa pretensão não é estabelecer conclusões definitivas, até porque a 
natureza da investigação realizada não o permite. Contudo, podemos destacar 
alguns aspectos que consideramos mais relevantes em torno dos resultados 
obtidos, através dos instrumentos aplicados e que emergiram de uma forma mais 
explícita, atendendo aos objectivos a que nos propusemos com este trabalho.  
 
Relativamente aos objectivos dos Estudo 1, julgamos ter conseguido 
compreender as consequências da perda de um ente querido em termos 
emocionais, sociais e psicológicos, que demonstraram ser dramáticas na vida dos 
entrevistados, mesmo após 5 anos da ocorrência da tragédia. Também nos foi 
evidente que o não aparecimento dos corpos das vítimas influenciam o desenrolar 
de um processo de luto, dado que a amostra entrevistada revela dar uma grande 
importância aos rituais associados à morte de alguém. Em alguns dos casos, o 
facto de não existir corpo para velar faz com que relatem momentos de 
incredulidade face aos acontecimentos e uma esperança mórbida de rever os 
entes queridos. 
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Relativamente aos objectivos do Estudo 2, identificarmos as experiências relativas 
ao falecimento de um ente querido e comparamo-las entre si com as variáveis 
grau de parentesco, idade e número de familiares perdidos. Assim, as análises 
comparativas realizadas deram-nos conta que, em termos globais, os familiares 
com mais de 60 anos, que perderam entre 4 a 5 familiares e que perderam 
familiares directos (Pais, Filhos e Cônjuges), são aqueles que apresentam 
resultados mais significativos a todos os níveis de análise. 
 
Assim, o fluir dos acontecimentos no decurso  do ciclo de vida, o incumprimento 
de algumas etapas, facilitado por rituais que a sociedade imaginou e 
institucionalizou, para vincular o indivíduo, possibilitando criar-lhe uma melhor 
integração, tentam evitar os períodos de crise na adaptação à(s) nova(s) 
realidade(s). Todavia, os dados recentemente mostram que a idade em que a 
pessoa sofre a perda de um cônjuge ou de um filho está relacionada com o grau 
em que a morte é considerada extemporânea, como tendo cortado precocemente 
uma vida antes da sua realização (Bowlby,1985). 
 
Feinson, em 1986, afirma num artigo de opinião, que um psiquiatra explica que 
«as mulheres “aceitam” o luto da perda conjugal melhor que os homens, porque 
após a sua morte adquirem a dominação masculina enquanto que os viúvos 
tendem a ficar desorientados» 
 
A resolução das perdas poderá também constituir uma melhor forma de evitar a 
violência, integrar todos os elementos da sociedade e aceitar a morte como última 
etapa da vida. (Laranjeira, 1996) 
 
Cremos pois que a crise, no momento actual, não é já apenas da família, mas das 
instituições que estatalmente a representam, e que até hoje ignoram ainda a 
condição e o sofrimento humano presente no movimento de adaptação que visa a 
resolução do conflito. 
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Na abordagem desta temática deverão ser considerados um conjunto de factores 
psicológicos, sociais e culturais que determinam a forma de os membros da 
família perceberem as dificuldades do membro confrontado com a crise, o modo 
como o apoiam e a perturbação que daí resulta. 
 
Em situação de grandes adversidades, o suporte familiar e de amigos, associado 
às capacidades de resiliência, têm demonstrado ser algumas das estratégias 
adequadas. Promover a saúde e bem-estar do indivíduo, particularmente o 
desenvolvimento de competências pessoais e sociais, deverão ser tidas em 
consideração por todos nós (Jacinto e Pereira, 2006) 
 
Um papel extremamente importante na resolução da crise é igualmente atribuído 
à influência que podem exercer determinados membros “chave”, como sejam os 
familiares próximos, os amigos e as instituições. 
 
Parafraseando Kottak (1995) os humanos adaptam-se tanto através de 
transformações biológicas, como de padrões de comportamento aprendidos – 
aspectos de cultura – que os ajudam a enfrentar os problemas. A cultura apenas 
permite ao Homo Sapiens, enfrentar a mudança com maior flexibilidade que 
outras espécies. 
Os factores genéticos (biológicos), a família e as experiências de vida (o meio 
social envolvente), constituem os elementos moduladores do ser, estar e sentir e, 
portanto, da personalidade e da capacidade individual na resposta a factores de 
stress. 
 
Penso termos conseguido, pelo ficou dito, ter conglomerado conhecimentos e 
experiências facilitadoras do entendimento dos processos de perda no decurso do 
ciclo vital (vivências), dos mecanismos utilizados pelo homem no processo de 
adaptação (processo de luto) e provavelmente na capacidade para o superar. 
 
Castelo de Paiva vive ainda uma dor “que não cabe dentro do peito”, tal o seu 
tamanho. Para além da morte dos seus entes queridos, trinta e seis corpos nunca 
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foram devolvidos pela água. Os familiares não puderam enterrar os seus mortos, 
não fizeram os funerais.  
O luto desafia o tempo e parece querer ser eterno… Na perspectiva de Music 
(2002), “cada família tem a sua própria cultura emocional”, e se em certas famílias 
“a raiva é silenciada, mas a tristeza permitida “, noutras “a preocupação é mais 
aceitável que a exuberância”. 
O Rio Douro transformou-se num jazigo enorme onde descansa quem “nunca 
mais regressou”, palco de inúmeras cerimónias fúnebres em memória das 
vítimas. 
 
Finalmente, ao concluirmos esta Investigação a única certeza que temos é que 
muito ficou por dizer…existem experiências, sentimentos e emoções que jamais 
poderão ser expressos, mas que estarão na nossa, minha lembrança e no nosso 
coração como fonte de força e coragem ao longo da nossa vida. 
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5.2 Limitações do Estudo 
 
Apesar de muito gratificante, estamos conscientes de que este estudo de 
natureza exploratória comporta algumas limitações. 
 
Assim, a falta de estudos (enquadramento conceptual e estudos comparativos) 
sobre esta temática tão complexa foi um dos primeiros obstáculos com que nos 
deparamos ao iniciar a investigação. Apesar de serem sobejamente falados, 
conceitos como morte, luto e dor, raramente são temas de reflexão por parte de 
investigadores e teóricos. 
 
Outra das limitações que sentimos foi o facto de enfrentarmos imensas 
dificuldades no contacto para as entrevistas, com alguns familiares. Dado que 
ainda sofrem de dor e luto, “entrar nas suas vidas” tornou-se uma tarefa 
complicada, não só pela temática em si, mas pela vulnerabilidade em que ainda 
se encontram. É compreensível que tal facto aconteça, porque muitos deles ainda 
atravessam processos de luto complicados e patológicos, não percebendo, que 
tal como diz Richard Bach, os muros que criam à sua volta não os protegem, mas 
isolam-nos. Isolam-nos num mundo só deles, onde não permitem que ninguém 
entre…nem que seja para ajudar! 
 
Porque residentes e profissionais no Concelho de Castelo de Paiva, 
acompanhamos desde o primeiro minuto a tragédia de Entre os Rios. Assim, o 
reviver desses momentos de angústia e dor, o facto de também nós o termos 
vivido intensamente, revelou-se extremamente perturbador. Apesar de tentarmos 
abstrair-nos das situações relatadas pelos familiares, não nos era possível deixar 
de sentir um espírito de solidariedade para com eles, deparamo-nos com 
sentimentos de frustração e impotência por não lhes conseguirmos apresentar 
soluções para a dor. 
 
Finalmente, porque também nós, por experiência pessoal, sofremos um processo 
de luto, não conseguimos em algumas situações controlar a emoção, atravessada 
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pelo afecto, o que criou momentos de dúvidas e angústias, sobressaltos e 
incertezas, mas que hoje definimos como momentos catalizadores de mudança… 
 
5.3 Implicações Práticas Futuras 
 
Sendo o presente estudo de natureza exploratória e sendo multifacetados os 
aspectos relacionados com o processo de luto, especificamente no contexto da 
tragédia de Entre os Rios, seria pertinente a continuação desta investigação sob 
outras vertentes.  
 
Assim, será de considerar a possibilidade de efectuarmos um estudo longitudinal, 
que permita que esta amostra possa ser avaliada daqui a, por exemplo, 5 anos, 
para que possamos averiguar a evolução do desenvolvimento do processo de luto 
nestes familiares das vítimas. 
 
Outra das possibilidades investigativas seria a elaboração de um estudo 
específico sobre os rituais utilizados nos processos de luto, desenvolvendo para o 
efeito um questionário onde o objectivo fosse estudar os rituais da população 
portuguesa, para posteriormente serem comparados com outras culturas. 
 
Mesmo sendo exploratório, este estudo terá como implicação prática futura um 
papel desmistificador do processo de luto no Concelho, dado que reflectindo as 
vivências sentidas e partilhadas pelos familiares, poderá criar um feedback com 
as entidades políticas e médicas para uma melhor intervenção, sensibilizando-as 
para a necessidade de um maior acompanhamento psicológico e social dos 
mesmos. 
 
Desta forma, torna-se imperativo proporcionar condições para o desenvolvimento 
de recursos de apoio social, como por exemplo, sistemas de apoio psicológico e 
grupos de auto-ajuda para os familiares das vítimas. 
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5.4 Reflexões Pessoais Finais 
 
"Se não se faz o luto, o que 
nos abandona fisicamente 
nunca nos deixa a alma". 
(anónimo) 
 
Que fazer quando nos deparamos com um texto que gostávamos de ter escrito, 
palavra por palavra? Transcrevê-lo. "Penso na morte muito, desde pequeno. E, 
embora tudo o que eu pensasse ontem à noite fosse racional e cheio de factos - o 
facto de que o fim existe e que é o fim de tudo, um tudo tão infinito que é 
impossível de conceber, etc. - não consigo reproduzir de dia nem em frente ao 
ecrã o que penso de noite." Depois, vem a parte que não é nossa e o texto afasta-
se, já não somos nós que falamos naquelas palavras: "Sou, convictamente, 
profundamente, cada vez mais, ateu. A ideia de Deus, da alma imortal e todas 
essas coisas parece-me absurdamente estúpida. Estúpida, é o que me parece - e 
não peço por isso desculpa a quem crê. Mas tenho nostalgia de Deus, quer dizer: 
sei que não existe mas tenho pena. O caso é que não me conformo com a morte". 
Dizer que se é ateu exige uma grande dose de fé. Por isso, a nós, aquele que lê e 
se vai apercebendo de como podiam ser suas as palavras que está a ler, só me 
resta a "nostalgia de Deus", a ideia de uma totalidade que não sabemos como 
concluir se existe ou não, mas que sentimos, cada vez mais, como inverosímil. O 
texto regressa. Palavras outras vez nossas que não escrevi a respeito da morte: 
"E penso sempre na absurda naturalidade com que convivemos com ela, e com o 
desaparecimento das pessoas, e deixamos desaparecer da nossa vida algumas 
pessoas para sempre." Para nós, a morte é uma assombração. Não há filosofia 
para ela, ou só há filosofia.  
Nas conversas recorrentes da elaboração desta dissertação, perguntamos a um 
amigo se costumava pensar na morte. "Não, não é necessário", respondeu-nos 
com um sorriso, "ela já pensa suficientemente em mim".  
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Sentimos que ao longo dos tempos, a cultura em que vivemos perdeu o sentido 
do luto. Assim, nas comunidades rurais do antigamente, vivia-se um luto rigoroso, 
carregado e aliviado no cumprimento de um ritual de que nunca chegamos a 
compreender muito bem as regras. O luto deixou, entretanto, de ter um sentido e 
o sentido do luto era fazer-nos trazer a morte por perto, não deixar desaparecer 
de imediato os sinais da dor. Sabemos, claro, que parte dessa dor era muitas 
vezes apenas ritualizada, sem expressão profunda. Ou melhor, sabíamo-lo. Hoje, 
as marcas do respeito perante o “passamento” (estranha e longínqua palavra que 
me devolve a memória da aldeia) são nulas ou invisíveis. Trata-se da 
aproximação a uma suposta genuinidade, a uma franqueza em que cada um se 
exprime de acordo com um sentir individual sem obediência - ou com uma 
obediência muito mais diminuta - a normas colectivas. A expressão da liberdade 
individual - pelo menos na vida urbana - desenvencilhou-se das obrigações 
sociais fundadas no rito e não apenas na praxis. Só estas, de ordem pragmática, 
subsistem. Até aqui, são os aspectos positivos (pelo menos do ponto de vista de 
quem celebra a liberdade individual como um valor superior ao da identidade de 
grupo). Mas também há inconvenientes. O principal talvez seja a incapacidade 
cada vez maior para lidar com a morte. O horror à morte. A distância da morte. A 
ignorância da morte, para citar o título de um belo livro de António Osório.  
Cremos, no entanto, que na nossa sociedade e principalmente na de Castelo de 
Paiva ainda permanece uma réstia de sentido de luto. O luto é uma experiência 
angustiante mas comum; mais cedo ou mais tarde todos nós sofremos com a 
perda de alguém próximo. Compartilhar a experiência da perda e do sofrimento é 
importante para o desenrolar de um processo de luto mais saudável. A dor de 
uma perda torna mais evidente a felicidade que era vivida anteriormente. 
A morte desorganiza e deprime. Tem um começo, mas à medida que o tempo 
passa a angústia resultante do luto começa a desaparecer, a dor da perda 
transforma-se em saudade e a vida fica com outro sentido, apesar de aquela 
perda nunca ser substituída. Por vezes as lágrimas que vêem com a mágoa 
tapam-nos os olhos e não nos deixam ver o caminho… 
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“E de novo acredito que nada do que é importante se perde verdadeiramente. 
Apenas nos iludimos, julgando ser donos das coisas, dos instantes e dos outros. 
Comigo caminham todos os mortos que amei, todos os amigos que se afastaram, 
todos os dias felizes que se apagaram. Não perdi nada, apenas a ilusão de que 
tudo podia ser meu para sempre.” (Tavares, 2005) 
 É que o mundo gira mais depressa que os nossos sentimentos… 
Esta tese de mestrado suscitou inúmeros momentos de reflexão, porque à medida 
que se ia desenvolvendo nos fazia reconsiderar acerca do olhar e dos 
sentimentos que tinha sobre a realidade. 
Depois disto, de todo o sofrimento a que assistimos, podemos acreditar que o 
impossível se torna possível, que se vão finalmente concretizar os nossos desejos 
mais fundos, que os nossos sonhos mais belos se vão, enfim, realizar… 
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PROCURANDO UM ARCO ÍRIS… 
 
“A dor é suportável quando conseguimos 
acreditar que ela terá um fim e não 
quando fingimos que ela não existe." 
 
(Allá Bozarth-Campbell) 
 
 
Ao longo deste trabalho de Investigação sinto que percorremos um arco-íris.  
As cores deste representam sentimentos…momentos vividos e partilhados por 
nós e por todos os que colaboraram connosco. E o arco-íris surgiu quando os 
momentos luminosos se reflectiram nos momentos mais sombrios. 
Agradecemos a chegada dele, que nos fez viver esses momentos com uma 
densidade especial. Sentimos que nos fez perceber de uma forma inédita que 
cada etapa percorrida é um importante momento de aprendizagem, ainda que 
com tonalidades diferentes. 
Não nos assustamos com os momentos mais escuros e não nos deslumbramos 
com a claridade…, fomos suportando o cinzento, fugindo do negro e apreciando 
os momentos de um branco refulgente. 
Percorremos o arco-íris e fazemos disso motivo de felicidade…Cada cor poderá 
representar algo diferente para cada um de nós, mas acreditamos, que uma vez 
sentidos, não podemos viver como se esses momentos não tivessem existido. 
E continuamente procuramos o pote de ouro que prometeu estar no fim do arco-
íris… 
A memória desses breves momentos atravessa os séculos, como um fio de luz. 
Há quem lhe chame esperança…! 
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Anexo 1 
  
Mapas do Concelho de Castelo de Paiva 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
     Anexo 2 
       
Entrevista Semi-Estruturada 
 
    
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Vivências do Luto 
 
Guião da Entrevista 
 
 
(Ferreira, C. 2004)  
 
 
 
 
1 - Como recorda o momento em que soube da ocorrência da tragédia? 
2 - Quando teve a certeza de que na tragédia estava(m) envolvido(s) familiar(es) 
seus? 
3 - O que sentiu no primeiro momento? 
4 - O que sente hoje? Como vive esta situação? 
5 - O corpo do(s) seu(s) familiar(es) apareceu? (se não apareceu: Qual a forma 
que encontrou para o(s) recordar e homenagear?) 
6 - O que sente em relação a isso? 
7 - Como vive o seu luto? 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Observações:  
 
Alguns dos familiares optaram por não seguir o guião de entrevista, concedendo-
nos momentos de desabafo e reflexão, simples conversas sentidas de dor e 
angústia. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Anexo 3 
 
       Escala sobre Luto 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Escala sobre LUTO 
 
[Anabela Pereira (2004) Versão adaptada e reduzida de  Burnett, P. C., Middleton, W., Raphael, B., Martinek, N. (1997] 
 
Idade:___       Sexo: M ڤ F ڤ    Estado Civil: ____________   Filhos: sim ڤ não ڤ 
 
 Perdeu algum familiar ou ente querido na tragédia de Entre-os-Rios: sim ڤ não ڤ 
 Número de pessoas perdidas: _________ Grau de parentesco: ____________________________ 
 
 
As questões que se seguem respeitam às suas experiências relativamente ao 
 falecimento recente de um ente querido, cujo nome, nestas questões, será substituído pela letra “X”. 
 
 
 
1.  Experiencia imagens sobre acontecimentos relativos à morte de X? 
Constantemente [   ] Bastantes vezes [   ] Algumas vezes [   ] Nunca [   ] 
 
 
2. Os pensamentos sobre X povoam a sua mente quer o deseje, quer não? 
Constantemente [   ] Bastantes vezes [   ] Algumas vezes [   ] Nunca [   ] 
 
 
3. Pensar em X fá-lo(a) sentir-se stressado(a)? 
Sempre [   ] Bastantes vezes [   ] Algumas vezes [   ] Nunca [   ] 
 
 
4. Pensa em X? 
Constantemente [   ] Bastantes vezes [   ] Algumas vezes [   ] Nunca [   ] 
 
 
5. As imagens de X fazem com que fique stressado(a)? 
Sempre [   ] Bastantes vezes [   ] Algumas vezes [   ] Nunca [   ] 
 
 
6. Dá consigo a preocupar-se com imagens ou memórias de X? 
Constantemente [   ] Bastantes vezes [   ] Algumas vezes [   ] Nunca [   ] 
 
 
7. Dá consigo a pensar reunir-se com X? 
Sempre [   ] Bastantes vezes [   ] Algumas vezes [   ] Nunca [   ] 
 
 
8. Dá consigo a sentir saudades de X? 
Grande parte das vezes [   ] Bastantes vezes [   ] Algumas vezes [   ] Nunca [   ] 
 
 
9. Recorda X pelos objectos familiares (fotos, coisas, espaços) de X? 
Grande parte das vezes [   ] Bastantes vezes [   ] Algumas vezes [   ] Nunca [   ] 
 
 
10. Dá consigo a fixar-se em X / a desejar X? 
Grande parte das vezes [   ] Bastantes vezes [   ] Algumas vezes [   ] Nunca [   ] 
 
 
11. Dá consigo a procurar por X em lugares familiares? 
Grande parte das vezes [   ] Bastantes vezes [   ] Algumas vezes [   ] Nunca [   ] 
 
 
12. Sente angústia/ dor se, por qualquer razão, for confrontado(a) com o facto de X já não estar 
presente/ já não voltar? 
Grande parte das vezes [   ] Bastantes vezes [   ] Algumas vezes [   ] Nunca [   ] 
 
 
13. As recordações de X, tais como fotos, situações, músicas, sítios, etc., fazem com que sinta a 
falta de X? 
Grande parte das vezes [   ] Bastantes vezes [   ] Algumas vezes [   ] Nunca [   ] 
 
 
14. As recordações de X, tais como fotos, situações, músicas, sítios, etc., fazem com que sinta 
solidão? 
Grande parte das vezes [   ] Bastantes vezes [   ] Algumas vezes [   ] Nunca [   ] 
 
 
15. As recordações de X, tais como fotos, situações, músicas, sítios, etc., fazem com que chore por 
X? 
Grande parte das vezes [   ] Bastantes vezes [   ] Algumas vezes [   ] Nunca [   ] 
 
16. As recordações de X, tais como fotos, situações, músicas, sítios, etc., fazem com que sinta 
tristeza? 
Grande parte das vezes [   ] Bastantes vezes [   ] Algumas vezes [   ] Nunca [   ] 
 
17. As recordações de X, tais como fotos, situações, músicas, sítios, etc., fazem com que perca a 
capacidade de se divertir? 
Grande parte das vezes [   ] Bastantes vezes [   ] Algumas vezes [   ] Nunca [   ] 
 
 
        Obrigado! 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Anexo 4 
 
       Fotografias 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
